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OUVRAGES  DE  M.  P.-A.  PIORRY 

Dietlonnaire  de^  (Sciences  médicales  (de  1818  à  1822),  un 

grand  nombre  de  Mémoires. 
Traité  de  Médecine  pratique)  dont  il  reste  à  peine  quelques 

exemplaires.  Paris,  1841-1851.  9  volumes   de    chacun  600    à  800 

pages,  et  dont  le  premier  constitue  : 

UN, TRAITÉ  DE  PATHOLOGIE  GÉMÉUALE,  dont  150  pagCS   COnsaCféeb 

à  VEtude  de  Vanatomie  pathologique ,  contiennent  l'exposé  des 

faits  principaux  qui  résultent  des  innombrables  nécroscopies  que 

l'auteur  a  pratiquées. 

Le  neuvième  volume,  paru  en  1 851 ,  contient  : 
UN  ATLAS  DE  PLESSiMÉTRiSME ,  avcc  42  pi.  représentant  plus  de 

de  250  dessins  plessimétriques  gravés  sur  bois 6  fr. 

Traité  de  Diagnostie  et  de  Sléméiologie.  Paris,  1837,  3 

volumes  in-S»  de  600  à  700  pa^es. 

Cet  ouvrage  est  le  plus  comptât  qui  existe  sur  ce  sujet.  11  a  été  traduit  en  alle- 
majad,  contrefait  en  Belgique,  et   même  en   France,   au   moyen   de  Manuels  de 
diagnostic  composés  presque  exclusivement  avec  les  GAtcriaux  qu'il  contient. 
Traité  des  altération»  du  (iang,  en  1  volume  de  i^us  de 

700  pages  (1834) 6  fr. 

Bniletin  clinique  (1834).  Un  grand  nombre  d'observations  qui 

ont  été  en  partie  reproduites  dans  le  tome  3«  du  Jraité  de  Méde- 
cine pratique. 
Clinique  médicale  de  la  Pitié  et  de  la  (Salpêtrière^ 

et  Collection  de  Mémoires  sur  la  fièvre  typhoïde,  le  choléra,  l'oph- 

thalmie,  l'érésipèle,  etc.  (Paris,  1833) .     6  fr. 

De  la  Percussion  médiate  (1827),  en  1  volume,  couronné  par 

l'Académie  des  Sciences  en  1828 6  fr. 

11  traite  de  la  partie  expérimentale  de  cette  méthode  de  diagnostic 
Procédé  opératoire  é,  suivre  dans  l'exploration  des 

organes  par  la  Perrusf*ion  médiate  (1832  et  1834). 

OuTrage  destiné  à  décrire  les  procédés  qu'il  faut  suivre  pour  pratiquer  convena- 
blement le  plessimetrisme.  Il  est  suivi  de  Mémoires  sur  les  pertes  de  sang,  les 
organes  respiratoires  et  digestifs. 

Dieu,  l'Ame  et  la  JUature^  poëme  ,  suivi  d'un  Epître  sur  la 
médecine  moderne  et  fragments  poétiques  sur  Napoléon  et  sur  la 
Révolution  (18&4),  en  1  volume  de  2,400  vers,  avec  des  notes.  Une 
nouvelle  édition  de  ce  poème  avec  des  additions  est  sous  presse. 

Tous  les  ouvrages  précédents  sont  épuisés  et  ne 
se  trouvent  puis  dans  le  œmmerce. 

De  la  Doctrine  des  états  organopathiques^  de  la  Nomen- 
clature organopathologique ,  du  traitement  de  la  Variole ,  suivi  de 
deux  M^oires ,  l'un  sur  la  Folie  et  le  Délire ,  l'autre  sur  ta  Dé- 
rivation et  la  Révulsion.  Paris.  1855. 
Le  travail  dont  il  s'agit  est  Tensemble  de  quelques-uns  des  discours  que  M.  Piorry 

a  prononcés  à  l'Académie  impériale  de  Médecine  pour  la  défense  de  ses  doctrines. 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  de  Médecine.  Un 
grand  nombre  de  Mémoires,  Rapports,  etc. 

Exposé  analytique  des  principaux  travaux  d'anatomie,  de  Phy« 
Biologie,  d'Hygiène,  de  Chirurgie,  de  Diagnostic,  de  Médecine  prati- 
que et  de  Littérature  philosopbigue  de  F.  A.  Piorry,  à  l'appui  de  sa 
candidature  à  l'Académie  des  Sciences.  1  volume  in-4o. 

1«  Médecine  du  bon  sens.  De  l'emploi  des  petits  moyens  en 
médecine  et  en  thérapeutique.  I  volume  ae  560  pages,  f  édition . 

Traité  de  Plessimétrisme  et  d'Organographisme. 
AnatonUe  des  organes  sains  et  malades,  établie  pendant  la  vie 
BU  moyen  de  la  percussion  médiate,  et  du  dessin  à  1  effet  d'éclaircir 
le  diagnostic.  I  volume  de  75S  pages  (1866). 
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AVANT-PROPOS 


J'ai  rintention,  dans  cet  ouvrage,  de  traiter  des  pe- 
tits moyens  qneYon  peut  utilement  employer,  alors  qu'il 
s'agit  de  prévenir,  de  pallier  ou  de  guérir  les  souflfrances, 
les  douleurs,  les  lésions,  les  maladies  dont  notre  pauvre 
humanité  est  affligée. 

Ce  que  je  désigne  sous  le  nom  de  petits  moyens  con- 
siste en  des  pratiques  quelquefois  vulgaires,  accessibles 
à  tous,  non  dangereuses  dans  leur  exécution,  et  qui,  ti- 
rées en  grande  partie  de  l'hygiène,  comprenant  parfois 
l'emploi  de  substances  très-simples,  ont  cependant  une 
extrême  importance  pratique. 

Ces  médicaments  si  peu  compliqués  flattent  bien 
moins  les  préjugés  ou  les  goûts  de  beaucoup  de  médc 
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cins  et  du  public  que  les  médicaments  énergiques  ou  que 
les  formules  complexes  des  empiriques. 

L*homme  est  passionné  pour  les  superstitions;  il  in- 
voque moins  souvent  Dieu  que  les  anges,  les  démons^ 
ou  les  faiseurs  de  miracles;  il  croit  plutôt  à  un  spiritua- 
lisme fantastique  qu'aux  faits  démontrés  par  l'expérience 
et  le  bon  sens^  il  e$t  très-disposié  à  admettre  ce  qu'il 
ne  comprend  pas  et  à  nier  sottement  l'évidence.  La 
drogue  lui  plaît;  l'hygiène,  qui  contrarie  ses  habitudes, 
lui  inspire  de  la  répulsion.  Il  court  vers  les  vendeurs 
d'orviétan,  vers  les  prôneurs  de  remèdes  spéciaux;  il 
écoute  les  prometteurs  de  la  quatrième  page  du  journal 
en  vogue,  et  il  en  veut  presque  au  médecin  honnête  qui 
lui  dit  la  vérité  et  qui  cherche  à  le  guérir  par  des  mé- 
dications fondées  sur  la  raison.  Sa  foi  est  robuste  en  qui 
le  trompe,  nvais  faible  ou  nulle  en  celui  qui  l'éclairé  el 
qui  lui  parle  le  langage  austère  d'un  savoir  conscien- 
cieux. 

Ce  n'est  donc  pas  pour  plaire  à  la  foule  ou  pour  ap- 
prendre à  faire  du  métier  que  cet  écrit  est  publié  ;  son 
but  est  d'améliorer  la  pratique;  de  la  fonder  sur  defl 
faits  incontestables;  de  la  vulgariser,  et  de  remplacer 
des  hypothèses  systématiques,  des  préjugés  trompeurs, 
des  prétentions  hasardées  et  spéculatives,  telles  qu'on 
les  admet  encore  en  général,  par  des  notions  positives 
qui,  ne  compromettant  rien,  étant  incapables  de  nuire, 
peuvent  avoir  sur  la  santé  et  sur  la  vie  des  hommes 
une  immense  influence. 

Certes,  le  médecin  qui,  se  conformant  au  plan  que 
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je  viens  de  tracer,  ehoisira  en  thérapeutique  le  vrai,  le 
simple  et  l'utile,  aura  moins  de  succès  dans  les  salons 
que  celui  qui,  compromettant  son  honorable  profession 
par  une  incroyable  audace,  par  des  formules  multipliées 
et  par  un  brillant  savoir-feire,  acquerra  une  réputation 
usurpée  ;  mais  il  méritera  Testime  publique,  qui,  aux 
yeux  de  rhomme  honnête  et  consciencieux,  est  la  plus 
haute  des  récompenses. 


NOTE  RELATIVE  A  CETTE  SECONDE  ÉDITION 

DE  LA 

Le  titf  e  de  cet  ouvrage,  médecine  du  bon  sens  n'a 
peut-être  pas  été  compris  de  la  façon  que  Tenteûdait 
son  auteur.  Il  ne  signifiait  pas,  dans  Tintention  de 
M.  Piorry,  que  la  raison  et  la  logique  n'étaient  pas  en 
rapport  avec  des  doctrines  autres  que  les  siennes. 
L'acception  qu'il  donnait  à  la  dénomination  de  son  livre 
était  Gôlie-Gi  :  que  les  moyens  très-simples  et  en  grande 
partie  vulgaires  qui  constituaient  ce  travail  étaient  in- 
diqués par  l'expérience  et  par  un  rationalisme  prudent; 
ce  n-était  pas  là  une  flèche  méchamment  lancée  contre 
d'autres  médecins  ou  contre  leurs  manières  de  voir; 
mais  un  agpel  bienveillant  fait  aux  praticiens  pour  les 
conduire  à  l'étude  attentive  des  moyens  dits  hygié- 
Biques,  et  à  hésiter  alors  qu'il  s'agit  de  prescrire  em- 
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piriquement  et  sans  examen  préalable  des  remèdes 
dangereux  et  recommandés  par  la  tradition  sans  une 
étude  approfondie  des  circonstances  organiques  qui  en 
exigent  l'administration. 

La  médecine  du  bon  sens  est  celle  qu'exerce  tout  mé- 
decin observateur  qui,  cherchant  la  vérité  avec  bonne 
foi  et  sans  parti  pris  à  l'avance,  rejette  les  théories  à 
perte  de  vue,  les  hypothèses  hasardées  tout  aussi  bien 
que  les  assertions  sans  preuves  et  les  élucubrations  de 
l'esprit  dépourvues  d'applications  pratiques.  C'est  pour 
ces  estimables  médecins  que  ce  livre  a  été  écrit  et  ceux- 
là,  j'en  ai  la  conviction  intime,  utiliseront  au  lit  du  ma- 
lade les  documents  qu'il  contient. 

Beaucoup  de  gens  ont  vîi,  dans  le  livre  sur  les  pe- 
tits  woym5,  une  œuvre  légère  et  d'une  exécution  facile  ; 
c'est  parce  qu'ils  n'avaient  pas  Iule  traité  de  médecine 
pratique  de  M.  Piorry;  car,  s'ils  l'avaient  fait,  ils  se  se- 
raient bientôt  aperçus  que  toutes  les  propositions  qui, 
par  leur  ensemble,  constituent  la  médecine  du  bon  sens, 
ne  sont  que  les  conclusions  logiques  des  12,500  para- 
graphes dont  l'ensemble  constitue  ce  même  traité.  Ils 
n'ont  pas  sans  doute  réfléchi  que  les  conseils  contenus 
dans  le  livre  sur  les  petits  moyens  ont  eu  pour  base 
l'expérience  pratique  d'un  médecin  qui,  reçu  en  4816, 
a  été  nommé,  dès  1826,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris 
et  que  le  concours  a  appelé  en  1840  à  la  chaire  de  pa- 
thologie, et  plus  tard  à  la  clinique  de  la  Faculté.  Ils  se 
seraientépargné  certains  reproches  déplacés  s'ils  avaient 
compris  que  M.  Piorry  avait  commencé  sa  carrière  par 
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la  publication  d'une  dissertaMon  et  d'un  article  sur  le 
danger  de  la  lecture  des  livres  de  médecine  par  les  gens 
du  monde  (l)  et  qu'il  ne  pouvait  avoir  eu  d'autre  inten- 
tion dans  récrit  qu'il  publiait,  que  celle  de  faire  un 
ouvrage  utile  aux  médecins,  utile  à  tous^  lequel  stigma- 
tisant le  charlatanisme^  avait  pour  but,  soit  d'indiquer 
les  moyens  de  soulager  ou  de  guérir  des  maladies, 
soit  de  faire  voir  que  la  médecine,  grâce  aux  applica- 
tions de  la  physique  et  de  la  chimie  à  la  science  mé- 
dicale, grâce  aussi  à  la  méthode  sévère  d'examen,  de 
contrôle  et  de  calcul  que  le  progrès  lui  a  imprimée  ; 
grâce  encore  aux  documents  qu'elle  a  empruntés  aux 
arts  et  à  l'industrie,  est  devenue  simple  et  positive,  com- 
préhensible et  élevée,  et  enfin,  que  son  but  humanitaire 
l'élève  aux  premiers  rangs  parmi  les  sciences  utiles. 

La  première  édition  de  ce  livre,  tirée  à  un  nombre 
considérable  d'exemplaires,  a  été  bientôt  épuisée.  Des- 
tiné aux  médecins,  ainsi  que  le  font  voir  les  termes 
scientifiques  et  le  tableau  de  la  nomenclature  qui  s'y 
trouvent,  cet  ouvrage  a  été  favorablement  accueilli  par 
les  véritables  praticiens.  Tels  articles  malveillants  dont 
il  a  été  le  sujet  ont  été  l'œuvre  d'auteurs  qui  n'ont  pas 
vu  de  malades  et  qui  fréquentent  plus  souvent  les  bi- 
bliothèques que  les  hôpitaux,  les  amphithéâtres  et  les 
salles  où  l'on  se  livre  aux  expérimentations.  Certaines 
gens  n'ont  pas  craint  de  dire  qu'il  n'appartenait  pas  à 

(1)  Thèse  de  M.  Piorry  à  la  Faculté  de  Médecine,  sous  la  présidence 
du  vénérable  Halle,  1849,  article  :  livres  du  dictionnaire  des  sciences 
médicales. 


V^  NOTE  RBLATIVB  A  CETTE  SECONDE  ÉDITION 

la  dignité  d'un  professeur  de  Faculté  de  s'occuper  de 
maladies  légères;  ils  ont  alors  oublié  que  ce  qui  con- 
vient pour  tous,  c'est  de  chercher  à  être  utile;  quelque- 
ibis  rhomme  qui  étudie  bien  les  choses  minimes  s'élève; 
tandis  que  celui  qui  tente  d'aborder  les  grandes  choses 
s'abaisse,  alorô  qu'il  ne  peut  atteindre  leur  hauteur.  Le 
cor  aux  pieds,  confié  au  pédicure  ignorant  qui  n'a  pas 
apprécié  les  causes  et  le  mode  de  la  production  du  mai 
et  Ta  empiriquement  traité,  est  parfois  suivi  de  la  for- 
mation d'un  abcès  dangereux,  et  même  d'un  ulcère 
perforant  qui  s'étend  aux  muscles  et  aux  os;  l'épiderme 
du  doigt  qui  se  fendille  près  de  l'ongle,  et  dont  la  base 
s'enflamme,  provoque  le  développement  d'un  panaris 
qui  cause  de  vives  souffrances,  et  peut  même  çompro-. 
mettre  la  vie;  la  plus  faible  diarrhée,  en  temps  d'épi- 
démie^ est  parfois  suivie,  si  l'on  n'y  remédie  pas,  d'e\a- 
cuationâ  cholériques  et  mortelles,  etc.,  etc. 

D'injustes  critiques,  dirigées  par  de  mauvaises  pas- 
sions ou  par  de  vindicatives  inimitiés  ^  fussent-elles 
présentées  sous  une  forme  spirituelle^  qui  souvent  leur 
manque^  tle  font  qu'assurer  Ife  succès  d'un  livre.  Tel 
qui  à  voulu  jeter  du  ridicule  sur  d'utiles  écrits,  s'en 
edt  largement  couvert  en  étant  envieux;  méchant  et 
ingrat  I  En  somme,  la  thérapeutique  simple,  hygié- 
BÎquej  rationnelle,  inoffensive  et  humanitaire  a  triom- 
phé de  cette  médecine  audacieuse  qui  a  pris  le  caprice 
pour  boussole,  le  hasard  pour  guide,  la  fantaisie  pour 
d^âpëâù  et  les  thcdicâthents-jpolsohs  pour  agents  de 
traitement  t 
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Ëdtfe  les  deux  éditions  du  livre  ^\ïr  les  fBtUs  tnaffem 
en  médecine  (de  septembre  64  à  octobre  i836)^  M.  Pioriy 
a  {oublié  un  livre  de  huit  êents  pages  iii-8<>$  qui  Mï 
aussi  partie  de  ié  médecine  du  Bon  sens;  car  it^li  prés 
ceptes  qu'il  contient  sont  fondés  sur  un  fait  on  né  peut 
pltis  viilgaire,  b'est-à-dire  qu'un  corps,  quel  qu'il  soit, 
et  que  chaquô  partie  de  ce  corps  donnent^  par  la  percuan 
sion,  des  sensations  acoustiques  et  tactiles  en  fappoH 
avec  sa  eômpositioui  sa  st^ucture^  son  épaisseur^  sa  con- 
tehance,  etc.  Le  traité  dé  pkssimétrisme  est  entière- 
ment pratique;  il  foit  voir  combien  sont  grandes  et  ioi- 
portantesles  applications  de  la  percussion  médicate  à  la 
diagnosfe  et  au  trait^ent  des  maladies*  L'auteur  est 
convaincu  que  les  médecins  qui  auront  lu  attentive^ 
mentia  médecine  du  Bon  sens  verront  que  la  conscience 
leur  fait  un  devoir  d'étudier  avec  une  attention  ex- 
trême Une  science  et  un  art  qui  leur  donnent  les  moyens 
d'apprécier  pendant  la  vie  l'anatomie  des  organes  saini 
et  malades. 

À  ceux  qui  ventent  saVoir  ce  qtie  la  médfefciûe  a  acqufa 
dé  positivisme  et  de  pi*écision,  et  combitsn  sa  mal*chê 
est  devenue  assui^ée,  je  recommande  la  lecture  du 
traité  de  p^ssimétrisme  qui  fornie  un  résUttié  cdmplél 
de  ce  qui  a  été  fait  sur  ce  Sujet  depuis  1826; 

Ils  y  verront  que  la  science  qui  appirend  &  soulagei^ 
et  à  guérir  les  souffrances  humaines,  a  désormais  des 
bé^es  et  une  méthode  tout  aussi  sévère  que  les  sciences 
physiques*  et  mathématiques.  Peut-être  finiront-ils  en- 
fin par  pemsef  que  les  études  si  difliciles,  si  longues^  M 
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parfois  si  périlleuses  du  médecin,  mériletit  la  reconnai* 
sanee  des  tiommes.  au  inoiûs  autant  que  celles  qui  con- 
duisent aux  découvertes  astronomiques,  ou  h  se  distin- 
guer dans  l'art  terril)le  de  remporter  des  victoires. 


On  demandait,  il  y  a  peu  de  temps,  à  un  médecin 
qui  avait  beaucoup  vu  et  beaucoup  réfléchi,  comment  il 
fallait  s'y  prendre  pour  atteindre  un  âge  avancé,  et 
tout  en  conservant  une  organisation  convenable. 

—  Vous  obtiendrez,  répondit-il  tout  d'abord,  un  ré- 
sultat si  désirable  en  suivant  les  règles  d'une  hygiène 
morale  et  matérielle. 

—  Commencez,  disait-il,  par  éviter  tout  excès,  et 
combattez  les  passions  mauvaises  et  tristes;  la  haine, 
la  colère,  l'envie,  la  vengeance,  etc.,  qui  entravent 
l'exercice  des  fonctions  organiques,  qui  altèrent  la  res- 
piration, l'action  du  cœur  et  du  cerveau,  et  qui  ren- 
dent vieux  avant  le  temps.  Sachez  bien  que  le  bonheur 
ett  comparable  à  une  balle  élastique  qui  revient  sur  soi 
alors  qu'on  la  dirige  sur  autrui.  Rien  ne  prolonge 
l'existence  comme  de  voir  heureux  ceux  qui  vous  en- 
tourent; la  conscience  d'avoir  fait  le  bien  et  le  constant 
désir  de  le  faire,  sont  des  raisons  puissantes  d'acquérir 
le  courage  nécessaire  pour  supporfer  les  ennuis  de  la 
vie  et  les  petites  douleurs  inséparables  de  l'existence. 

Ne  recourez  pas  sans  nécessité  à  des  médicaments 
inutiles  ou  dangereux;  c'est  une  chose  déplorable  de 
rendre  malades,  par  la  crainte  de  périr,  son  corps  et  son 
esprit;  la  terreur  continuelle  du  trépas  semble  l'attirer 
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vers  soi;  la  mort  semble  redouter  qui  la  brave;  les  épi- 
démies pestilentielles  respectent  d'ordinaire  Fbomme 
qui,  courageusement,  s'y  expose;  elles  frappent  le  pu* 
sîllanime  qui,  redoutant  Tair  qu*il  respire,  Taliment  qui 
lui  plait,  le  froid,  le  chaud,  Thumidité,  s*enveloppe  de 
vêtements  épais,  lesquels  rendent  l'exercice  pénible  et 
font  perdre,  par  la  sueur  et  la  fatigue,  une  partie  des 
éléments  nutritifs,  et,  par  conséquent,  des  forces. 

Cherchez  cependant  à  vous  opposer,  par  des  moyens 
simples  et  inoffensifs,  aux  indispositions  trop  souvent 
négligées,  qui,  abandonnées  à  elles-mêmes  et  s'aggra- 
vant  avec  le  temps,  donnent  chacune  une  chance  de 
souffrance  et  de  mort. 

Telle  hémorrhoïde  légère,  dans  le  principe,  et  à  la- 
quelle la  Médetine  du  bon  sens  remédierait  si  facile- 
ment, donnera  peut-être  lieu  plus  tard  à  une  hémor- 
rhagie  suivie  d'anémie,  à  une  inflammation  doulou- 
reuse de  la  partie  où  elle  a  son  siège,  à  une  fissure 
horriblemient  pénible,  à  une  fistule,  à  un  cancer  incu- 
rable; les  enduits  de  la  langue  qu'on  n'aura  pas  le  soin 
d'enlever,  auront  pour  résultat  le  défaut  d'appétit,  la 
langueur  des  digestions,  desaccidenls  septiques,  etc.; 
le  tartre  des  dents  accumulé  sera  plus  tard  la  cause  de 
leur  chute,  et  par  suite,  du  défaut  de  maslication  et  de 
tous  les  symptômes  fâcheux  qui  en  résultent.  Dans  un 
cas  d'épidémie  cholérique,  arrêtez  tout  d'abord  la  diar- 
rhée, si  vous  voulez  prévenir  un  choléra  mortel;  re- 
médiez à  la  rhinite  initiale  pour  éviter  une  bronchite 
ou  une  pneumonite  grave;  si  vous  ne  vous  opposez 

I. 
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pfil  à  la  stase  prolongée  des  scories  dans  l'intestin, 
VOUS  tdus  exposez  à  de  dangereuses  souflfrances  du 
tube  digestif;  sii  par  le  défaut> d'une  scrupuleuse  pro- 
prfetéi  vous  laissez  séjourner  des  substances  putrides 
ôiir  votre  peau  ou  datts  les  Conduits  ouverts  à  l'exté- 
Hetir,  il  se  peut  faire  que  la  moindre  écorchure  en- 
traîne apt'ès  elle  des  accidents  funestes;  le  cot  aux 
pieds  que  i'bii  ne  soigne  pas  devient  parfois  un  abcès 
OU  un  ulcère  perforant,  etc.,  etci;  eincore  une  fois, 
bhacuntde  ces  p*îtites  choses  négligées,  devient,  comme 
il  tt  été  dit,  une  chance  de  mort,  et  si  vous  additionnez 
ces  (Chances  IriauVaises,  vôtis  verrez  tout  d'abord  que 
tel  qui  saura  les  éviter,  non-seuleinent  aura  une  meil- 
leure santé,  mais  devra  vivre  mieux  et  plus  longtemps 
que  ceux  qui  n'agiront  pas  ainsi. 

C'est  parce  que  M.  Piorry  était  convaincu  des  faits 
précédents  qu'il  a  livré  à  la  publicité  la  Médecine  du 
bon  sens;  ce  n'était  certainement  dans  aucud  autre 
but  qu'il  l'a  fait,  et  son  plus  cher  désir  est  que  la  lec- 
ture de  ce  petit  ouvrage  soit  utile  à  l'humanité  et  à  la 
science. 


LÀ 

MÉDECINE  DÛ  ËÔN  SENS 

9       DE    ti'BMPLOI 

DES  PETITS  MOYENS  EN  MÉDECINE 

ET    AN    THÉRAPBUTIQVS 


Il  est  difQcile  de  iàbtiih^ttfë  à  Uh  ordre  scientifique  et 
déterminé  les  nombreuses  médications  dont  il  va  être 
question.  Comme  plusieurs  d'entre  elles  se  rapportent 
à  des  organes  divers,  il  est  à  craindre,  en  les  exposant 
d*une  manière  successive,  de  commettre  des  répétitions 
fréquentes.  Quand  ces  répétitions  auraient  lieu,  ce  ne 
serait  pas  là  un  grand  inconvénient;  car  il  est  préfé- 
rable de  parler  deux  fois  d'un  fait  utile  que  d'oublier 
entièrement  d'en  faire  mention. 

Quoi  qu'il  puisse  arriver  de  ces  répétitions,  je  com- 
mencerai par  exposer  les  procédés  curatifs  très-simples 
et  trèS'inoffensifs  propres  à  remédier  à  certaines  lésions 
des  parties  eytérieures  du  corps  de  l'homme;  puis  je 
m'occuperai  de  moyens  tout  aussi  peu  compliqués  et 
applicables  aux  souffrances  des  organes  intérieurs; 
je  terminerai  par  des  considérations  relatives  à  diverses 
méthodes  curatives  très-peu  complexe^  et  fuM  dànge- 
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reuses,  propres  à  combattre  quelques-unes  des  affec- 
tions du  système  nerveux  ou  névraxe. 

Le  thérapisme  simple  et  hygiénique  des  maladies  de 
la  peau  (dermopathies)  sera  tout  d'abord  l'objet  de  mon 
étude. 


CHAPITRE  PREMIER 

MALADIES  DE  LA  PEAU  CONSIDÉRÉES  EN  GÉNÉRAL 

(dermopathies  ou  DERMIES)  (1). 
1.  Précautions  hygiéniques. 

Les  grandes  indications  à  remplir,  alors  qu'il  s'agit 
de  guérir  les  maladies  de  la  peau,  sont  principalement 
les  suivantes  : 

io  On  doit  éviter  le  contact  sur  les  téguments  des 
corps  susceptibles  de  les  altérer,  de  les  léser,  de  les 
blesser  d'une  manière  quelconque; 

2»  Il  faut  prévenir  les  frottements  qui  pourraient 
avoir  lieu  entre  le  surface  malade  et  les  parties  qui 
peuvent  la  toucher; 

30  II  convient  d'abriter  cette  surface  contre  l'action 
de  l'air; 

4«  Il  est  urgent  d'empêcher  que  des  matières  mal- 
propres, putrides  ou  purulentes  viennent  souiller  la 
portion  de  peau  affectée; 

(4)  Trcdti  de  médecine  pratique,  par  M.  Plorry  ;  t.  VII,  passim. 
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50  On  doit  enlever  les  concrétions,  les  croûtes  qui  se 
forment  sur  les  régions  du  tégument  où  le  mai  a  son 
siège;  car  il  arrive  fréquemment  que  du  pus  s'accu- 
mule au-dessous  d'elles,  entretient  le  mal  et  cause  des 
accidents  graves.  G'est  principalement  dans  la  variole 
qu'il  est  utile  de  faire  tomber  de  bonne  heure  les  croûtes 
de  la  face,  ce  qui  prévient  les  ulcérations  profondes  et 
les  cicatrices  qui  en  sont  les  conséquences.  C'est  au 
moyen  de  lotions  avec  Teau  tiède;  c'est  avec  des  onc- 
tions répétées  avec  l'huile  que  l'on  parvient,  dans  la 
petite  vérole,  à  détacher  les  pyoiithes  (pierres  de  pus, 
croûtes  purulentes)  de  la  face; 

6»  Il  convient  de  favoriser  la  circulation  dans  ces 
parties,  de  manière  à  empêcher  les  stases  de  liquides  ; 

7*  En  général,  il  est  bon  de  maintenir  la  région  af- 
fectée dans  une  température  douce  et  humide. 

Or,  c'est  presque  toujours  par  des  procédés  simples 
auxquels  le  bon  sens  œnduit,  que  l'on  satisfait  aux  im- 
portantes indications  qui  viennent  d'être  établies. 

3.  Soins  de  propreté,  layage,  lotions,  onctions  diverses,  bains,  etc. 

Avant  tout,  une  extrême  propreté,  le  lavage,  soit  avec 
l'eau  tiède  ou  légèrement  savonneuse,  soit  avec  l'huile, 
alors  qu'il  s'agit  de  corps  gras,  soit  même  avec  l'al- 
cool, qui  dissout  les  résines,  sont  d'une  incontestable 
utilité  (et  le  choix  de  ces  matières  doit  être  en  rapport 
avec  la  composition  des  substances  qui  salissent  la 
peau  malade).  C'est  surtout  pour  les  pauvres  gens  que 
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ee  principe  est  on  ne  peut  plus  applicable.  Dans  mon 
service  d'hôpital,  je  Fecomtnande  aux  infirmiers  de 
veiller  à  ce  que  toutes  les  personnes  qui  y  entrent  pren- 
nent un  bain.  Si  quelques  circonstances  ^y  opposent^ 
le  eorps  de  ces  malades  doit  être  lavé  avec  une  éponge 
treihpéfe  dans  l'eau  légèrement  échauffée. 

Il  h'est  pas  moins  utile  de  détruire  les  parasites,  qui 
Wen  souventsont  eux-mêmes  susceptibles,  comme  nous 
le  verrons  bientôt,  de  causer  des  maladies  de  la  peau  et 
de  les  entretenir.  On  combat  par  des  médicaments  inu- 
tiles des  dermopathies  qu'il  serait  bien  facile  de  faire 
cesser  en  faisant  périr  des  acarus  de  la  tête,  du  corps 
ou  du  pjibis  qui  causaient  et  entretenaient  ces  affec- 
tions. En  général^  pour  obtenir  ce  résultat,  oii  emploie 
Fonguent  mercuriel,  avec  lequel  on  fait  une  ou  deux 
onctions;  pour  éviter  la  salivation  parfois  causée  par 
les  frictions  hydrargyriques,  il  suffit  de  la  déposer  sur 
la  peau  sans  exercer  de  frottements.  Cependant  l'action 
du  mercure  appliqué  sur  les  grandes  surfaces  est  à 
craindre;  pour  éviter  cet  inconvénient,  on  peut  porter, 
avec  un  pinceau,  une  petite  portion  d'onguent  napoli- 
tain sur  des  points  très-limités  où  se  voient  des  aca- 
rus, et  ils  ne  tardent  pas  à  périr.  La  poudre  de  pyrèthre 
ou  de  Vlcat>  et  peut-être  toute  autre  substance  pulvé- 
rulente très-fine  et  très-propre  à  boucher  les  trachées 
des  insectes,  sont  suffisantes  pour  produire  le  même 
effet.  Il  n'est  pas  impossible  qu'il  en  soit  ainsi  pour  l'a- 
ittmalcule  de  la  gale. 

Il  faut  bien  savoir  que  les  ucarus  de  la  tête  des  enfanis 
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ne  ^9if  faimU  un  ¥kai  taiie  6t  (tUe,  hés  dans  la  malpro- 
preté ^  ils  &ont  silsceptibles  dé  eaiisér  des  accidents 
graves.  L'utilité  des  insecticides  est  non  thoins  grande 
piour  assainie  lès  lits  sut*  lesquels  ië  odrps  du  ma^ 
lade  repose,  et  il  faut  ne  pas  oublier  que  trop  sourent 
on  a  pris  des  pétéchies  (taches  t3rphoïdes),  pour  des  ur-^  "^ 
ticaires  (éruptions  semblables  à  celle  que  cause  le  tou- 
cher des  orties),  certaines  dermopathies  dues  aux  pi- 
qûres des  insectes. 

Je  suis  persuadé  que  l'ensemble  des  précautions  hy- 
giéni(tues  dont  il  vient  d'être  parlé  (pages  12  et  sui- 
vantes), est  d'une  si  grande  importance  que,  dans  mon 
opinion^  le  médecin  qui  les  emploierait  sans  médica- 
mént>  remédierait  mieux  à  la  plupart  des  maladies  dé 
la  peau  que  celui  qtli  les  négligerait  et  aurait  reeoUrs  h 
des  moyens  pharmaceutiques  variéà. 


3.  Dermopathies  (maladies  de  la  peau)  causées  par  des  agents  exté. 
rieurs,  et  que  l'on  fait  cesser  en  prévenant  l'actioh  de  ces  catigës. 
—  Démangeaibons  ou  prurit,  prurigo,  etc.  —  Inconvénients  de  la 
flanelle. 


Lies  démangeaisons  dont  là  peau  est  si  fréquemment 
le  siège  sbnt,  dans  bien  des  cas,  aussi  difficiles  à  gué- 
rllr  et  même  à  pallier;  qiie  pénibles  à  supporter.  Elles 
irrilèhl  le  malade,  lui  béhdeht  le  travail  difficile,  et  soUt 
toujours  portées  à  un  tel  degré  qu'elles  le  privent  dé 
tout  sommeil.  Les  médecins  les  plus  expérimentés 
échouent  trop  souvent  dans  la  curation  de  cette  insup- 
portable souffrance. 


i6  DÉMANGEAISONS 

Les  bains,  les  applications  de  substances  tantôt  acides 
(Teau  vinaigrée),  tantôt  aqueuses  (les  cataplasnies), 
tantôt  narcotiques  (le  laudanum,  l'extrait  de  bella- 
done, etc.),  stimulantes  ou  astringentes  (le  tannin,  etc.), 
spécifiques  (le  plomb),  plus  ou  moins  cautérisantes  (l'a- 
zotate d'argent,  etc.,  etc.);  certains  traitements  dirigés 
contre  des  maladies  internes  supposées  plutôt  que  prou- 
vées;  et  même  l'arsenic,  sont,  tour  à  tour,  employés 
avec  plus  de  patience  que  de  succès,  et  ne  remédient 
guère  à  un  prurit  souvent  insupportable. 

A  la  suite  de  cette  souffrance  qui  porte  le  malade  à 
se  gratter,  se  déclarent  des  boutons  très-petits  et  très- 
peu  saillants  qui  sont  les  points  de  départ  de  douleurs 
*  réelles.  Chez  les  vieillards,  on  appelle  ce  mal  le  prurigo 
senilis;  mais  l'éruption  dont  il  s'agit  n'a  pas  moins  fré- 
quemment lieu  chez  des  gens  de  tous  les  âges,  et  elle. 
s'y  déclare  souvent  avec  une  extrême  vivacité.  Eh  bien  ! 
si  l'on  étudie  avec  soin  la  peau  de  ces  individus,  voici 
ordinairement  ce  que  l'on  observe  : 

D'abord ,  chez  les  vieillards  pauvres,  chez  les  gens 
misérables,  on  trouve  trop  souvent  les  acarus  dont  il 
a  été  parlé,  et  qui  donnent  lieu  à  ce  prurit  qui  se  mani- 
feste si  fréquemment  sur  la  tête  des  enfants  et  sur  cer- 
taines parties  du  corps  des  adultes;  évidemment,  ici, 
en  faisant  périr  les  animaux  qui  causent  la  démangeai- 
son, on  remédie  à  celle-ci  (i). 

Reléguez  au  nombre  des  contes  de  vieilles  femmes 

(I)  Voir  pagp  14,  etc. 
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cette  maladie  pédiculaire  que  des  auteurs  sérieux  ont 
admise,  et  sachez  bien  qu'un  vêtement  malpropre, 
et  non  pas  la  peau  elle-même,  était ,  dans  la  plu- 
part des  cas  que  Ton  a  cités^  le  foyer  ou  le  nid  des 
acarus, 

>3  bis.  Rougeurs,  boutons  eausés  par  le  contact  direct  de  la  flanelle. 

Ailleurs,  des  rougeurs  et  des  boutons,  accompagnés 
aussi  de  démangeaisons  très-pénibles,  se  déclarent  sur 
diverses  parties  du  corps  contre  lesquelles  frottent  cons- 
tamment des  vêtements  de  laine  ou  des  tissus  plus  ou 
moins  inégaux,  saillants,  rudes  et  pileux.  Souvent  il  en 
arrive  ainsi  alors  que  ces  habillements  sont  sales;  mais 
ces  mêmes  vêtements,  fussent-ils  propres,  occasionnent 
parfois,  surtout  chez  les  personnes  très-impression- 
nables, les  mêmes  accidents.  C'est  principalement  lors- 
que le  dos  fait  habituellement  une  saillie  arrondie  en 
arrière,  que  ces  démangeaisons  et  ces  éruptions  variées 
se  déclarent.  Elles  sont  dues  à  la  pression  et  aux  mou- 
vemehts  d'allée  et  de  venue  exercés  par  les  tissus.  Les 
autres  parties  des  téguments  qui  recouvrent  la  poitrine 
sont  aussi,  à  la  suite  de  l'apposition  directe  de  la  fla- 
nelle sur  la  peau,  atteintes  d'accidents  semblables,  et  il 
arrive  même,  si  l'on  ne  reconnaît  pas  la  cause  du  mal,  ou 
si  on  le  laisse  s'invétérer,  qu'il  se  manifeste  de  petites 
tumeurs  qui  s'abcèdent,  des  ulcérations  suivies  de 
taches  rouges  ou  même  de  cicatrices  désagréables  à 
voir. 

On  a  extrêmement  abusé  de  l'application  directe  de 
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la  flanelte  et  l'on  &  gratuitement  supposé  qu'en  irritàht 
la  peau,  elle  portait  le  mal  au  deliors.  C'est  là  une  préoc- 
cupation d'eâprit  qui,  née  de  la  vieille  théorie  sur  la 
dérivation  et  la  révulsion  (i),  ne  peut  être  admise  par 
la  science  moderne;  tout  au  plus  cette  application  peut 
prévenir  un  refroidissement  rapide  du  tégument  par 
Fair  extérieur.  En  ce  sens,  elle  peut  avdif  de  l'avan- 
tage, mais  cet  avantage  subsiste  en  faisant  doubler 
du  côté  de  là  peau,  cette  même  flanelle  par  uii  tissu 
de  toile  bien  doux  et  à  demi-usé. 

Beaucoup  de  malades  qui  m'ont  consulté  pour  deà 
dermopathiés  semblables,  existant  à  la  poitrine  ou  au 
dos,  ont  vu  la  démangeaison  et  les  éruptions  dont  il 
s'agit^  cesser,  alors  que,  d'après  mes  conseils,  ils  ont 
pris  cette  dernière  précaution; 

4.  Procédés  applicables  à  la  curation  des  petites  blessures  de  la 

peau. 

Les  moindres  blessures  de  la  peau  ont  leur  danger, 
et  par  négligence,  par  de  mauvais  soins,  elles  peuvent 
donner  lieu  à  des  accidents  graves  et  même  mortels. 
Les  grandes  indications  dans  ce  cas,  sont  : 

io  De  laver  très-exactement  la  petite  plaie ;io  d'eX' 
traire  les  corps  étrangers  qui  y  auraient  pénétré  ;  3<»  de 
tenir  élevées,  le  plus  haut  possible  par  rapport  aux 
autres  parties  du  corps ^  celles  dont  le  sang  coule;  4©  d'é- 
tablir ^  au  besoin,  une  légère  compression  sur  le  point  où 


(1)  Voyez  mon  discours  lu  à  rAcadémio  sur  la  dérivation  et  la  révul- 
sion. 


l'kê^l^srirhagiè  se  fftâhifeét^,  et,  qmhd  Vécoulertitrà  êaH^ 
guin  a  cessé,  de  rapprocher  les  bords  de  la  blessure  et 
d^cibriïet  ûelle-ci  contre  le  côntnct  de  i^àir  et  des  corps 
êthingérà: 

tors'q'ùJe  Vàn  ^aiiôieM  %  bWM^  Cfei  rèsûUdts,  présidé 
jamais  la  petite  plaie  fie  s*enftainm;e  on  ne  fsaîMê  é^ 
d&atetir. 

Lé  taffetas  iéht^coUé  dU  d'Angleterre^  le  colloditim 
sotit  titil(^ttlëiit  employée  dans  les  iritediions  précé- 
dentes; mais  ce  taffetas  réussît  seulement  lorsqu'étant  ^ 
pârfâitetûent  humecté,  il  est  devenu  bien  souple;  lors- 
qu'il eât  Convenablement  appliqué  et  qu'on  le  laisse  sé- 
cher sur  la  partie  lésée.  S'il  est  placé  sur  la  peau  hu-  , 
midë^  il  ne  s'agglutine  pas  et  alors  son  emploi  est  tout  à 
fait  éans  résultat;  le  collodiiim,  en  se  desséchant^  forihe 
liiie  fHeâibrane  sèche  et  dure  qui  a  beaucoup  d'incon- 
vénient: 

un  t*^tit  moyen  encore  plus  simple  et  plus  convenable 
est  de  se  procurer  tin  IHOri^t*  de  baUÛiriiche  goikmée; 
de  ihbùiller  fortement  le  pourtour  de  la  petite  blessure*, 
d'âpt>liquer  la  baudruche  du  côté  où  existe  la  couche 
mince  de  gdmme  ;  celle-cij  en  se  fondaht  sur  Ibs  fentou- 
ragfeâ  de  la  plaie>  s'acbole,  recouvre  la  ps^rtie  divisée  et| 
se  sblidiflant  bientôt  après,  maintient  en  contact,  de  IS 
manière  la  plus  parfaite,  les  bords  de  la  solution  de  con* 
tinuité.  Cette  baudruche  est  transparente,  paraît  à  peine 
et  laisse  voir  au-dessous  d'elle  l'état  de  la  partie  ma- 
lade; elle  n'exige  aucun  appareil  de  pansement. 

Évidemment^  dans  les  casprécédents>  c'est  l'organisme 


20  DIACHYLUM  SUR  LE  TAFFETAS 

lui-même  qui  se  guérit;  Fart  ne  s'occupe  que  de  main- 
tenir les  lèvres  de  la  plaie  en  contact. 

Toutes  les  eaux,  toutes  lesf  pommades^  tous  les  pan- 
sements du  monde  ne  valent  pas  ici  le  taffetas  ichtyo- 
coUé  et  surtout  la  baudruche  gommée  et  appliquée  de 
la  façon  dont  il  vient  d'être  parlé.   ^ 

L'inconvénient  de  ces  deux  substances  est  de  se  des- 
sécher ;  car  alors  leur  contact  devient  très-incommode 
et  elles  tiraillent  le  téguihent  sur  lequel  elles  ont  été 
placées. 

Aussi  arrive-t-il  que  l'on  préfère  en  général  à  ces 
médications  le  diachylum  étendu  sur  du  linge  et  auquel 
on  donne  le  nom  de  sparadrap  ;  malheureusement,  cet 
emplâtre  est  pi^esque  toujours  si  mal  préparé,  qu'il  ne 
colle  pas  et  par  conséquent  ne  remplit  en  rien  l'office 
que  Ton  en  attend.  Desséché  dans  lejs  pharmacies,  il 
n'adhère  à  la  peau  en  aucune  façon,  et  s'il  arrive  qu'on 
réchauffe  au  feu  et  qu'alors  on  l'applique,  il  se  détache 
lors  du  refroidissement.  Ailleurs  il  est  étendu  sur  un 
tissu  de  fil  ou  de  coton  neuf  et  si  peu  flexible  qu'il  ne  se 
prête  en  rien  aux  formes  et  aux  mouvements  des  par- 
ties. Tout  médecin  qui  cherche  à  guérir  par  adhésion  une 
plaie  petite  ou  même  grande,  doit  préparer  lui-même 
t emplâtre  de  diachylum^  et  cela  au  moment  où  il  veut 
s'en  servir. 


5.  Préparation  de  l'emplâtre  de  diacbylum.  —  Taffetas  recouvert  de 

cet  emplâtre. 

De  tous  les  tissus  que  l'on  peut  employer  pour  for- 
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mer  la  trame  de  Templàtre  de  diachylum,  celui  qui 
réussit  le  mieux  est  à  coup  sûr  le  taffetas  assez  usé  pour 
être  flexible  et  assez  résistant  pour  ne  pas  se  déchirer 
facilement.  On  étend  ce  taffetas  sur  une  table;  prenant 
alors  une  lame  de  couteau  échauffée  soit  au  feu»  soit 
à  la  flamme  d'une  bougie,  soit  dans  Teau  bouillante, 
on  enlève  avec  cette  lame  la  surface  desséchée  d'un 
magdaléon  (ou  bâton)  de  diachylum;  la  partie  centrale 
de  ce  magdaléon,  qui  n'est  pas  altérée  par  Tair  et  par 
révaporation,  est  alors  facilement  coupée  en  tranches 
minces.  On  étend  celles-ci  sur  le  taffetas  avec  la  même 
lame  échauffée,  de  manière  à  former  une  couche 
épaisse,  et  Ton  obtient  ainsi  un  emplâtre  tellement  ag- 
glutinatif,  qu'il  adhère  tout  d'abord  et  par  la  plus  légère 
application  au  doigt  qui  vient  le  toucher.  Si  l'on  en 
découpe  des  bandelettes,  elles  collent  si  bien  aux  lè- 
vres des  plaies  qu'elles  les  maintiennent  parfaitement 
fixées. 

L'utilité  de  cet  emplâtre  est  très-grande;  il  réussit 
parfaitement,  alors  qu'il  s'agit  de  petites  écorchures; 
mais  c'est  surtout  pour  les  grçLndes  plaies  qu'il  est  ex- 
trêmement utile.  Tenant  de  la  manière  la  plus  parfaite 
leurs  lèvres  rapprochées,  il  ne  vacille  pas,  et  prévient 
par  sa  parfaite  adhésion  le  contact  avec  la  peau  de 
l'air  et  des  substances  putrides;  il  ne  se  dessèche  que 
difficilement;  il  entretient  le  tégument  dans  une  humi- 
dité salutaire,  tandis  que  le  collodium,  la  gomme,  la 
gélatine,  s'indurent  par  dessiccation  et  laissent  évapo- 
rer les  sucs  cicatrisateurs  exhalés  de  la  plaie;  il  protège 


22     DIACHYLUM  APPLIQUÉ  DIRECTEMENT  SUR  LA  PEAU 

enfin  contre  les  corps  extérieurs  les  tissus  dilacérés  et 
dénudés. 

Le  plus  souvent  alors,  au-dessous  de  cet  emplâtre, 
la  cicatrisation  s'opère  d'une  manière  très-prompte;^  et 
il  nq  se  manifeste  pas  d'érysipèle  autour  (|p  I0  p)e(|Q  qii'il 
secouvre. 

Pouii  bii^n  comprendre  les  immepses  s^ryices|  q^p 
peut  rendre  cette  préparation,  il  fay^t  se  rajppfler  ^%e 
l'opération  la  plus  habilemer^  pvatiqy^ée,  si  le  pç^nisev^^ 
est  mal  fait,  réussit  fort  mal  ;  tav4is  que  Von  q  vu  des 
Mrurgiens  assez  inhabiles  comme  4çoptérité,  mais  qui  pi^r 
taient  dans  leurs  pansements  un,  m^  extx&fi^,  véUfSs\T(k^ 
delà  de  toute  espérance. 

Le  taffetas  recouvert  dQ  diaçhylufi}  se  plje,  se  mo^^p 
sur  la  forme  des  parties  qu'il  recouvre;  les  Uq|iide3 
déposés  entre  cettd  sul)stance  et  la  peau  np  sp  PQHF^i^- 
sent  pas,  car  l'air  n'y  parvient  point,  et  par  conséquent 
les  sucs  qui  découlent  des  plaies  ne  se  putréfient  pa$* 
S'ils  pénètrent  4sin3  la  circMlatipn,  ils  n^  déf^fn^in^nt 
pas  les  graves  accidents  qui  surviennent  alors  que  1^ 
matières  septiques  parviennent  dans  Ips  vaisseaux. 

6.  Sinplàtre  de  diacby|um  appliqué  san3  taffetas  sur  les  parties  ma* 
-  ladcs,  et  recouyert  de  poudre  de  lycopode;  cas  où  il  est  utile.  <— 
Dermites  périasiques  ou  érysipèles  ;  variole,  varices,  etc. 

Il  est  un  paoyep  tput  à  fait  simplp  et  d'pne  application 
pratique  immensément  utile  dans  {a  c^r^tion  (jes 
dermopathies  (maladies  de  la  peau),  et  auquel  j'^i 
é(^  naturellempm  PQPdHÎt  W  W^  rpchqrche^  pHni<j4P§ 
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sur  l'actioD  que  des  couches  graisseuses  solides  et  des 
emplâtres  agglutinatifs  peuvent  avoir  sur  la  peau,  et 
ce  moyen,  le  voici  :  on  prend  un  magdaléon  d  emplâtre 
de  diachylum  très-récent  préparé  et  très-agglutinalif; 
on  échange  son  extrémité  à  la  flamme  d'une  bougie,  et 
assez  légèrement  pour  ne  pas  brûler  le  tégument,  puis 
on  en  dépose  à  chaud  une  couche  très-mince  suc  la  par- 
tie du  derme  que  Ton  veut  prptéger  contré  les  agents 
ei^térieurs,  et  au  moment  où  il  es(  encore  collant,  on 
projette  abondamment  sur  lui  de  la  poudre  de  lycopode 
ou  toute  autre  poudre  réduite  à  un  état  impalpable,  à  la- 
quelle on  peut  donner  la  couleur  qui  paraît  au  malade 
la  plus  convenable.  On  «peut  encore  faire  fondre  le  dia- 
chylum dans  un  vase  à  une  température  de  trente  et 
quelques  degrés,  et  en  faire  alors  une  application  suc  k 
partie  où  le  mal  a  son  siège. 

Il  réâultQ  de  ces  pratiques  une  sorte  d'épiderme  so- 
lide, et  qui  conserve  assez  d'onctuosité  pour  ne  pas  se 
dessécher,  s'écailler  et  causer  des  tiraillements  désa- 
gréables. Cette  enveloppe,  dont  les  poudres  agglutinées 
et  non  des  trames  forment  le  tissu,  ne  se  laisse  péné- 
trer ni  par  Tair,  ni  par  la  lumière,  ni  par  Thumidité  : 
•elle  prévient  la  dessiccation,  retient  au-dessous  d'elle 
l'humeur  de  la  perspiration  et  se  conserve  appliquée 
pendant  des  jours,  des  semaines  et  des  mois  ;  je  l'ai  vue 
se  polir  à  sa  surface  par  l'allée  et  venue  des  vêtements 
et  ne  pas  se  détacher.  Son  épaisseur,  sa  consistance, 
empêchent  dans  beaucoup  de  cas  le  contact  douloureux 
des  corps  étrangers.  Alors  que  l'on  veut  l'enlever,  il 
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suffît,  pour  y  parvenir,  de  la  dissoudre  dans  l'huile  d*o 
live  ou  d'amande  douce. 

Les  cas  dans  lesquels  Tapplication  du  diachylum  ly- 
copodé  a  réussi  au  defa  de  toute  espérance  bien  que  Tin- 
vention  que  j'en  ai  faite  date  à  peine  de  quelques  mois, 
sont  on  ne  peut  plus  nombreux,  et  parmi  eux,  je  citerai 
les  suivants  : 

i^  Le  prurit  (démangeaison)  :  soit  qu'il  s'agisse  de 
celui  qui  (p.  16)  a  pour  siège  principal  les  téguments 
du  dos,  sur  lesquelles  vêtements,,  les  bretelles,  par  les 
frottements  qu'ils  causent,  blessent  la  surface  cutanée; 
soit  que  l'on  veuille  combattre  la  démangeaison  insup- 
portable que  provoque  quelquefois,  lors  de  la  marche, 
le  contact  des  pantalons  sur  la  peau  des  mollets,  alors 
qu'ils  font  en  arrière  une  saillie  prononcée;  soit  enfin 
que  l'on  veuille  remédier  au  prurit  existant  à  la  surface 
des  lèvres  vulvaires  ou  du  tégument  du  pourtour  de 
l'anus,  ainsi  que  cela  a  lieu  par  suite  de  la  présente 
des  hémorrhoïdes,  etc. 

2<>  L'urticaire,  dont  on  calme  presqu'instantanément 
les  démangeaisons  par  la  poudre  de  pollen  de  Pyrèthre 
(poudre  de  Vicat)  qui  peut-être  agit  quelquefois  ici 
comme  insecticide, 

3°  Les  inflammations  superficielles  de  la  peau  dites 
éry thèmes,  tels  que  l'intertrigo  (rougeur  des  téguments- 
entre  deux  parties  qui  se  frottent),  les  brûlures^  les 
souffrances  des  téguments  à  la  suite  de  l'application  des 
vésicatoires,  la  rougeur  douloureuse,  suite  de  l'inso- 
lation, etc. 
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4**  De  petites  ulcérations  cutanées  et  très-superfi* 
cielles,  quelle  qu'efi  soit  la  cause  (p.  12). 

5°  Des  dermites  extensives  (érysipèle,  dermites  pé^ 
riasiqties)  les  plus  légères  comme  les  plus  graves^  et 
j'ai  eu  dans  ma  clinique  des  cas  de  ce  genre  aussi  heu- 
reux que  remarquables.  Que  de  fois  nos  élèves  n'ont-ils 
pas  vu  de  pauvres  gens,  ayant  été  atteints  d'érysipèle  de 
la  face  menaçant  la  vie,  chez  lesquels  le  mal  avait  été 
subitement  arrêté  par  l'application  sur  la  surface  en- 
flammée du  diachylum  lycopodé!  Sur  un  banquier  de 
mes  amis,  âge  de  soixante-dix  ans,  un  semblable  succès 
a  été  obtenu;  la  paupière  gauche  seule  a  été  très-ma- 
lade, parce  que  Tenveloppe  protectrice  n'avait  pu  y 
être  appliquée. 

6®  Des  varioles  très-graves,  et  j'ai  encore  présent  à 
l'esprit  le  fait  de  cet  homme  couché  au  n°  6  de  la  salle 
Saint-Charles,  qui,  entré  au  troisième  jour  de  l'éruption 
d'une  vario-dermite  assez  grave,  eut  la  moitié  deJa  fi- 
gure et  du  nez  couverts  de  diachylum  lycopodé  ;  ces 
parties  ne  se  tuméfièrent  pas,  il  n'y  eut  pas  de  cicatrices, 
tandis  que  la  joue  opposée  augmenta  considérablement 
de  volume  et  fut  le  siège  de  dépressions  cicatricielles. 

Je  me  souvie;is  surtout  d'un  malheureux,  couché  au 
n"  24  de  la  même  salle,  atteint  d'une  petite  vérole  con- 
fluente  et  dont  les  jambes  et  les  cuisses  se  couvrirent 
d'ulcérations  répandant  une  odeur  infecte.  Il  dut  la  vie 
aux  applications  du  diachylum  lycopodé  faites  pendant 
plusieurs  jours  avec  un  soin  extrême  parHanri  Devolx, 
infirmier  intelligent,  qui,  tenant  peu  de  compte  du  pé- 
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ril  qu'il  courait,  ne  songea  qu-à  cpuserves  )p  malade. 

Les  applications  pratiques  du  moyen  si  simple  dant  il 
vient  d'étpe  parlé,  sont  innombrables  ist  ne  peuvent  être 
toutes  prévues;  mais  tout  porte  g  croira  que^  dap9  ]»% 
diverses  lésipns  du  tégumaat  da^  jambes  qui  ^ui^vifiOr 
neni  consécutivement  ai^x  varices,  te  dia@liyltiii|  lycdf 
podé  lera  d'un(3  extrême  utilité.  |1  o'^nt  mè(fi§  Pi«  m? 
possible  qu-en  appliquant  sur  la  po^u  rgl^^h^  qui 
recouvre  les  phlpbecta^ie^,  PU  méu^e  eertaii^ft  bQrnw 
(les  petites  hernies  ombilicales,  gai:  fîxamplft)»  WH 
cQUPbe  très-épaisse  d^  diaçhylum  recouvert  dp  lys^ 
pode  pu  de  toutp  autrp  poudre  poppbyrisée,  oq  pu|»Si 
former  ainsi  un  tégument  artificiel,  capable  de  ii(aia.<* 
tenir  les  varices  ou  veines  dilatées  (phléb^ctasie9)  et  loa 
intestins  s'échappan^  de  leur  cavité  naturelle.  Je  re- 
viendrai plus  tard  sur  ce  sujet. 

Oq  peut  couvrir  de  ouate  les  deux  mains  des  vaciolés 
pour  les  empêcher  d'e^leveip  les  croûtes  du  visage. 

7.  UoJf^^  çimpl^  |k  ^inployer  poptire  les  brf^ai;^^  légères  ^  SSM^ 

ficielles. 

La  plupart  des  moyens  généralement  employés  contM 
les  brûlures  sont  d-'une  feible  utiUté  pratique.  Avant 
tout,  ce  qu'il  convient  de  faire  (lans  de  tels  cas^  c-est, 
au  moment  même  où  le  mal  vient  d'être  proiiuUy  de  sousp 
traire  le  calorique  qui  l'a  causé  en  plongeant  pendant 
quelques  minutes  \fi  partie  brûlée  dans  l'eau  froide,  et 
surtout  dans  celle  qui  contiendrait  quelques  fragment^ 
de  glace,  {^'indication  est  ensuite  d'^mpêcher  le  contact 
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éè  Taif  et  des  corps  étrange^s  et  cela  comme  s'il  s'a- 
gissait d'une  lésion  de  toute  autre  nature^ 

Daiià  ee  cas  dotic^  ainsi  qu'il  a  été  dit  pour  lés  petites 
blessures  (p.  18)^  ee  qu'il  y  à  de  mieux  à  faire  est  d'ap- 
pliquer sur  la  partie  lésée^  et  au  moment  où  elle  vient  de 
sortir  de  l'eau^  une  couche  de  taffet&s  enduit  de  diàchy-> 
kim  ifès-àgglutinaiir  et  de  le  maintenir  avec  uû  lingb 
qui^  pour  s'accommoder  à  la  tuméfaction  qui  ne  man<« 
quera  pas  d'avoir  ultérieurement  lieu  ,  n'exercera 
qu'une  impression  légère.  S'il  arrive^  comme  il  en  ad- 
tient  alors  que  la  brûlure  est  ibrte,  étendue  ou  profonde, 
qaé  ïéB  i^lirtiés  qld  en  sont  le  éiége  deviennent  rouges, 
eliakdlBS  et  enflées^  on  tiendra  la  partie  lésée  lé  plus 
élevée  posiâMë  et  on  la  Ireeouvrira  d'un  cataplasme  de 
farine  de  graine  de  lin  et  d'eau  de  guimauve.  Lorsque 
la  congestion  sanguine  et  la  douleur  se  seront  dissipées, 
00  reviendra  aux  apptications  de  taffetas  enduit  de  dia- 
diyluft. 

Ce  traitement  si  simple  est  applicable  à  tous  les  de- 
grés de  la  brûlure  et  convient  tout  aussi  bien  dans  le 
cas  où  se  manifeste  une  simple  bypertoie  (augmenta- 
tion de  circulation  sanguine)  que  dans  les  circonstances 
où  il  s'est  formé  uae  collection  de  sérosité  sous  l'épi- 
derme  (ampoutesj  phlyetènes^  etc.);  ou  encore  dans 
ceHes  où  les  tissus  détruits  par  l'accumulation  du  calo- 
rii^ue  ne  sont  plus  que  des  nécrosies  (escafrhes  gaâ^ 
gréneuses)  ijui  doivent  se  séparer  plus  ou  moins  tard 
des  parties  sous-jacentes  enieore  vivantes,  mais  rendues 
malades  par  la  cautérisation. 
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Ce  n'est  pas  ici  l'emplàtre  qui,  par  des  propriétés 
médicamenteuses,  guérit  la  brûlure,  c'est  l'organisme 
qui  remédie  aux  lésions  causées  par  le  feu.  Le  diachy- 
lum  sert  à  la  curation  en  s'opposant  à  l'action  des  corps 
extérieurs  qui  blessent  les  parties  dont  Tépiderme  est 
altéré  ou  détruit.  Cet  emplâtre  empêche  la  putréfac* 
tion  du  pus  qui  se  forme  sur  la  surface  dénudée  et 
rend  ainsi  inoffensive  la  résorption  de  ses  éléments 
constituants.  Au-dessous  de  la  couche  emplastique,  une 
cicatrice  convenable  se  forme. 

Des  considérations  analogues  aux  précédentes  sont 
aussi  relatives  à  Vapplication  directe  du  diachylum 
(rendu  liquide  par  une  douce  chaleur)  sur  de  légères 
brûlures  dans  lesquelles  l'épiderme  n'est  pas  sou- 
levé. 

8.  Traitement  des  brûlures  étendues  à  une  grande  surface  delà  peau; 
combustion  des  vêtements  suivie  de  la  cautérisation  du  tégi- 
ment. 

C'est  une  affreuse  chose  que  de  voir  des  femmes,  de 
jeunes  filles,  parées  pour  les  fêtes,  passer  auprès  d'une 
bougie  ou  d'un  brasier  et  trouver,  dans  une  fraîche  pa- 
rure, un  horrible  appareil  de  torture  et  de  mort. 

Je  ne  rappellerai  pas  les  catastrophes  déploraUes 
dont  le  triste  tableau  est  présent  à  la  mémoire  de  tous. 
Il  est  préférable  d'indiquer  les  moyens  de  prévenir  de 
tels  malheurs  et  de  dire  ce  que  l'on  peut  faire  pour  y 
remédier  autant  que  possible,  que  de  placer  ici  des 
phrases  inutiles. 
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Les  vêtements  de  coton,  surtout  ceux  dont  le  tissu  est 
mince  et  léger,  s'enflamment  avec  une  prodigieuse  fa- 
cilité; les  gazes^  les  tulles,  les  mousselines  claires,  brû- 
lent ayec  une  promptitude  telle,  qu'avant  qu'il  soit  pos- 
sible de  venir  au  secours  de  celles  quilles  portent, 
la  peau  est  déjà  torréfiée  ou  même  convertie  en  es- 
carrhes. 

Cette  incandescence  rapide  ne  peut  étonner  ceux 
qui  se  rappellent  que  le  coton  est  la  matière  qui  entre 
surtout  dans  la  composition  d'une  poudre  fulminante 
propre  à  remplacer  celle  qui  est  formée  de  salpêtre,  de 
charbon  et  de  soufre.  Les  fils  de  lin  et  de  chanvre  sont 
aussi  très-facilement  inflammables. 

La  laine,  au  contraire,  et  même  la  soie,  ainsi  que 
toutes  les  autres  substances  animales,  ne  brûlent  qu'en 
se  boursoufflant.  Il  faut  beaucoup  plus  de  temps  pour 
les  consumer^  et  la  propagation  de  leur  flamme  est 
beaucoup  plus  lente  que  celle  des  tissus  formés  avec  des 
végétaux.  La  conséquence  forcée  de  ceci  est  que  tous 
les  vêtements  qui  sont  plus  exposés  à  l'action  du  feu  doi- 
vent, autant  que  possible,  être  formés  de  laine  ou  de  soie. 

Il  parait  que  certaines  préparations  des  étoffes  les 
rendent  très-difïiciles  à  s'enflammer.  Tous  les  vête- 
ments dont  il  vient  d'être  parlé  devraient  être  ainsi  ap- 
prêtés (1). 

(0  L'amidon  dit  incombustible  (rue  Saint-Vincent-de-Paul,  n«  5) 
ne  se  brûle  que  lentement,  et  est  difficilement  inflammable.  Les  quel 
ques  expériences  que  j'ai  faites  h  ce  sujet,  sur  diverses  étoffes  péné- 
trées de  cette  substance,  qui  devrait  partout  remplacer  l'amidon  or- 
dinaire, ne  me  laissent  pas  de  doute  à  cet  égard. 

2, 
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Il  est  de  toute  évidence  que  La  crinoline  est  la  cause 
la  plus  ordinaire  des  accidents  terribles  dont  il  est  ici 
question.  Pour  peu  qu'une  femme  se  baisse  alors  qu'elle 
porte  cet  immense  panier  renouvelé  de  modes  suran- 
nées, il  se  relève  en  arrière  et  d'une  telle  façon  qu'un 
brasier  situé  quelquefois  à  près  d'un  mètre  de  la  femme 
alors  qu'elle  se  tient  debout,  enflamme  cet  attirail  de 
coquetterie  qui  devient  un  instrument  de  mort.  Mais 
comment  la  raison  parviendrait-elle  à  maintenir  dans 
ses  écarts  le  caprice  de  la  mode?  Comment  persuader 
à  nos  dames  que  cette  exagération  ridicule  des  vête- 
ments est  moins  gracieuse  que  les  formes  admirables 
de  la  nature?  Ahl  certes,  la  crainte  même  de  périr 
brûlées  n'arrêtera  jamais  la  fantaisie  des  femmes  et  ne 
leur  permettra  d'écouler  les  conseils  sévères  de  l'hy- 
giène; mais,  au  moins,  qu'elles  évitent  ces  excès  de  di- 
mensions qu'elles  donnent  à  leur  crinoline  ;  car  le  dianger 
de  celle-ci  augmente  à  mesure  que  sa  circonférence  de- 
vient  plus  grande;  qu'elles  la  choisissent  à  ressorts 
très-flexibles,  car  ceux  qui  sont  très-fermes  ne  cèdent 
pas  à  la  pression  exercée  sur  eux^  et  il  en  résulte  que  les 
malheureuses  qui  en  portent  de  semblables  ne  peuvent 
être  secourueSj  alors^jne  la  flamme  les  entoure,  et  que 
sous  cette  grande  cage  toujours  béante  où  l'air  pénètre, 
le  feu  se  propage  et  brûle  les  vêtements  appliqués  sur  la 
peau,  alors  même  que  dès  bras  énergiques  pressent  sur 
l'acier  élastique  qui  ne  cède  pas  !  Qufe  les  crlrlolîhes  soient 
donc  faites  en  tissus  de  laine  et  jamais  en  coton^  et  que 
le  cëpHce  cède  Un  incitant  à  là  voix  de  la  |)ruderi6e  f 
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Faisons  iei  une  retnarquci  qu'il  serait  bien  utile  de 
vulgariser.  C'est  que,  pour  paryenir  à  éteindre  la 
flamme  qui  consume  une  crinoline,  il  ne  faut  pas  cher- 
cher à  pf essef  sur  cellfe-bi  :  les  f  esstMrls  qtii  eh  fof  ment 
la  charpente  s'opposeraient  à  son  aplatissement,  et  Tair 
n'en  continuerait  pas  moins  à  alimenter  le  feu.  C'est  à 
cause  de  cela  que  la  flamme  ne  s'éteindrait  pas  même 
si^  dans  l'intention  de  Tétouifer,  la  malheureuse  femme 
se  roulait  à  terre.  Une  des  principales  ressources  se* 
rait  ici  de  saisir  le  bord  de  la  crinoline  et  de  détacher 
ou  d'arracher  ce  vêtement  si  dangereux.  On  ferait  en 
même  temps  des  tentatives  pour  se  rendre  maître  du 
feu  par  la  projection  de  l'eau.  Il  serait  encore  très-utilCj 
si  l'on  en  avait  le  temps  et  la  possibité,  de  recouvrir  la 
tête  avec  un  drap  mouillé.  Pour  se  rendre  maître  du 
feu,  Vimmobilité  de  la  victime  est  indispensable. 

Lorsque  le  feu,  quels  que  soient  son  siège  et  son 
étendue,  a  envahi  les,  téguments  et  causé  des  bles- 
sures, que  convient-il  de  faire  ?  Eh  bien  I  c'est  tou- 
jours de  remplir  les  indications  dont  j'ai  parlé  à  l'oc- 
casion des  cas  de  légères  brûlures  (p.  S6);  c'est  donc 
de  soustraire  le  calorique  en  excès  par  l'eau  très-froide  j 
c'est  d'abriter  les  surfaces  comburées  contre  le  contact 
de  l'air;  c'est,  plus  tard,  d'empêchor  la  putréfaction  du 
pus  qui  rend  l'absorption  de  ce  liquide  si  dange- 
reuse. 

Pour  obtenir  des  résultats  si  désirables,  le  meilleur 
des  moyens,  à  coup  sûr,  est  le  diachylum  étendu  sur  le 
taffetas  ou  appliqué  directement  sur  la  peau  et  recou- 
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vert  de  poudre  de  lycopode,  ainsi  qu'il  a  été  dit  précé- 
demment  (p.  21  et  23). 

9.  lufluence  fâcheuse  de  certains  vêtements  sur  la  peau. 

Rien  ne  prédispose  plus  aux  varices  et  à  diverses 
dermopathies  consécutives  à  celles-ci,  que  des  liens 
serrés  et  portés  au-dessus  des  mollets  et  même  des  ge- 
noux. Ces  liens  gênent  le  retour  du  sang  et  les  veines 
se  dilatent  au-dessous  d'eux.  J'ai  remédié  fréquemment 
à  des  maladies  de  la  peau,,  déterminées  et  entrete- 
nues par  une  semblable  cause,  en  remplaçant  la  jarre- 
tière par  un  ruban  qui  fixait,  ainsi  qu'on  le  fait  pour 
les  enfants,  le  bas  à  la  ceinture. 

En  général,  il  est  d'une  immense  utilité  que  les  vête- 
ments exercent,  sur  les  divers  points  du  corps  qu'ils  re- 
couvrent, une  compression  égale  et  légère;  aussi,  voyez 
ce  qui  arrive  aux  femmes  dont  la  taille  est  serrée  par  une 
étroite  ceinture  :  la  peau  de  cette  partie  rougit,  il  sur* 
vient  une  dermite  superficielle  et  même  de  petits  abcès, 
des  taches  rouges  d'abord,  puis  bleuâtres,  qui  se  dissi- 
pent seulement  alors  que  l'on  a  fait  cesser  la  pression 
circulaire  que  le  lien  avait  causée.  Voici  un  remarqua- 
ble exemple  de  l'influence  d'une  compression  inégale 
sur  la  production  des  maladies  de  la  peau. 

Un  jeune  malade  de  mon  service,  à  la  Pitié,  portait 
habituellement  des  bretelles  très-serrées.  Or,  il  fut 
atteint  d'une  éruption  de  variole  (variosi-dermite)  mé- 
diocrement grave  et,  tandis  que  le  tégument  restait 
presque  partout  intact  sur  la  poitrine,  les  points  qui  cor- 
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respondaient  aux  bretelles  étaient  le  siège  déboutons 
variosiques  si  confluents^  qu'ils  y  dessinaient  exacte- 
ment la  forme  de  ces  liens. 

10.  Couches  graisseuses,  emplâtres  graisseux  appliqués  sur  la  peau. 

La  plupart  des  inflammations  superficielles  de  la 
peau,  telles  que  :  érytbèmes»  engelures,  brûlures  au 
premier  degçé,  etc.,  etc,  sont  singulièrement  calmées, 
et  souvent  très-promptement  guéries  par  l'application 
des  corps  gras.  Ce  n'était  pas  sans  utilité  que.  les  Ro- 
mains et  la  plupart  des  peuples  de  l'antiquité  se  fai- 
saient pratiquer  parfoisr,  matin  et  soir,  et  ordinaire- 
ment après  le  bain,  des  onctions  avec  l'huile  d'olive. 
Cette  huile  réussit  très-bien  dans  plusieurs  dermopa- 
thies,  ainsi  que  nous  allons  bientôt  le  dire;  mais  un  mé- 
lange graisseux  très-consistant,  et  plus  utile  encore 
dans  des  cas  pareils,  est  celui-ci  : 

Graisse  de  veau  très-dure,  surtout  celle  qui 
entoure  le  rognon,  et  qu'on  a  lavée  avec 
soin 8  parties. 

Beurre  de  cacao 2     — 

Faites  fondre  à  une  chaleur  modérée  et  mieux  au  bain- 
marie;  évitez  surtout  d'ajouter  de  l'eau  à  cette  mix- 
ture. 

Pour  s'en  servir,  on  échauffe  légèrement  le  mélange 
ou  on  en  gratte  la  surface,  de  façon  à  pouvoir  l'étendre 
en  couche  épaisse  sur  les  parties  de  La  peau  malade. 
Au-dessous  de  cet  emplâtre  graisseux^  que  Von  renou- 
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mlk  plfitsimre  fois  par  jour,  três-ordinaireme^  les  éry- 
sipèles  pâlissent  et  soiU  arrêtés  dans  leur  mardis^  les 
boutons  de  la  petite  vérole  ne  prennent  pas  de  développe- 
ment et  les  légères  inflammations  de  la  peau  se  guérissent. 

Ce  moyen  si  simple  était  celui  que  j'utilisais  presque 
constamment  avant  que  j'aie  eu  recours  aux  applica- 
tions dé  diachylum  lycbpbdê;  ddttt  il  d  été  parlé  (p.  47), 
et  qtji  lis  remplace  ayântâgètisëiiiënt.  La  ôlalpi'op^ètô 
de  la  graisse  qui  (\iise  su^  le  téguiiiënt^  li  râhl:5iditê 
dbtit  elle  est  SUscëpliblë,  §à  t^aIispa^éIlce  qtli  p^tnéï 
rébtibn  de  la  llittiièrë,  là  fËbilitê  ëvëc  laqUëHë  ëllèà'éft- 
lèvë  ail  tnoindre  frottëtftëht,  ce  (}ûi  fbrcfe  à  ëh  i^n'dtité- 
lê^  Souvent  les  couches  dépdséëti;  ni'avaietit  détmfei 
Idttgtempà  lebiidtiit  à  éjotiter  de  la  fécule  pout  ëh  ôtig- 
mëdter  là  cotiàistàticëj  Bii  du  ehërbon  poUr  M  îibifclr* 
ûiâis  le  idiathytm  tytopûdé  m  t)téàë»té  ëiicdti  deâ  M^ 
cUhvéniehté  qu'elle  pouVâtt  âVtHè,  el  rénssit  jiUlrfmp 
ment,  soit  dans  Vérysipèie  {dfetoitfe  pëHâsiqdë),  è'dU  Mfà 
l'éruption  de  la  petite  vérole  (variosi-dermite)  (p.  25). 

L'emploi  des  moyens  précédents  est  extrêmement 
utile  dans  les  cas' nombreux  où  l'on  est  incertain  de 
savoir  si  une  inflammation,  une  tumeur  'de  là  i)eau, 
reconnaissent  ou  non  une  cause  interne  ou  virulente^ 
Presque  toutes  les  dermites  simples^  et  dans  lesquelles 
la  peau  n'est  pas  désorganisée  ou  dégénérée,  se  dissi- 
pent promptement  sous  l'influence  de  la  médication 
précédente,  tandis  que  celle-ci  échoue  alors  ^qu'il  s'a- 
git d'une  cause  dite  spécifique..  Cette  considération  est 
de  ïa  plus  hautç  importance. 
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A  la  suite  de  la  variosi-âermite,  il  arrive  parfois  que 
^OQ  ¥oit  se  former  des  cr.oûtes  épaisses,  formées  par  du 
pus  concrète  (pyodermolithes),  qui,  prenaat  une  appa- 
rence cornée,  semblent  végéter,  tombent  après  un  eer- 
tain  tempa,  et  malheureusement  se  renouvellent. 

ôil  t»ott¥8  au-dessous  dfeUes  une  surface  tuméfiée, 
cMige,  granutettse,  saignante,  une  sorte  de  pustule 
plate,  sécrétant  des  sues  qui  se  dessèchent  en  recou- 
vrant ainsi  les  granulations  végétantes,  il  suffit,  pour 
remédie?  à  ce  mal,  dont  Taspeet  est  on  ne  peut  plus 
disgracieux,  de  faire  tomber  la  pyodermolithe  (concré- 
tion de  pus  sur  la  peau)  avec  des  cataplasmes;  de  tour 
dier  la  surface  saignante  avec  la  pierre  infernale  (azo- 
tate d'argesQ  et  de  recouvrir  la  surface  malade  avec  du 
taffetas  enduit  d^une  couche  de  diachylum. 

41 .  EadeM»  i^  la  peau  caufée  pav  la  desquammatioB  de  l^épiâerme  ; 

ÎQb^^jQ^e  de9  ai^feii^. 

Il  est  un  état  particulier  des  couches  extérieures  de 
la  peau,  dans  lequel  l^épiderme  est  extrêmement  rude, 
se  fendiUe  sous  forme  d'écaillés,  et  qui  a  reçu  le  nom 
d'iehtyose,  à  cause  de  sa  ressemblance  avec  le  tégu- 
ment de  certains  poissons. 

Cette  affection  est  ordinairement  congénitale  et  tient 
skune  organisation  native  à  laquelle  on  ne  peut  remé- 
dier  par  des  moyens  hygiéniques  ou  pharmaceutiques. 
La  rudesse  de  la  surface  cutanée,  les  productions  fur- 
furjcé^s  fml  5*69  dPtspb^Af ,  80»f,  pouf  les  personnes 
qui  en  sont  atteintes,  les  sources  d'inconvénients  qui 
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les  désespèrent.  Or,  il  est  un  moyen  bien  simple,  non 
pas  de  faire  dissiper  Vichtyose,  mais  bien  de  rendre  très- 
douce  la  peau  de  ceux  qui  en  sont  affectés. 

Appelé  en  consultation  par  l'un  de  mes  chefs  de  cli- 
nique pour  un  jeune  Grec  dont  la  surface  tégumentaire 
présentait  au  plus  haut  degré  la  disposition  ichtyosi- 
que^  je  pensai  à  faire  sur  les  téguments,  qui  étaieqi 
très-inégaux  et  très-âpres  au  toucher,  des  frictions  réi- 
térées avec  \Si  pierre  judéenne^i),  sorte  de  composition 
qui  use  la  barbe  par  une  sorte  de  râpure,  et  qui  rend 
la  peau  extrêmement  polie.  Sous  l'influence  de  cette 
pratique,  une  très-grande  proportion  de  lamelles  épi- 
dermiques  se  détachèrent  sous  la  forme  de  farine,  et 
la  surface  cutanée  devint  très-promptement  aussi 
douce  qu'elle  peut  l'être  chez  un  homme  bien  por- 
tant. 

Sans  doute  que  peu  de  jours  après,  l'inégalité,  la  ru- 
desse du  tégument  a  dû  reparaître;  mais  il  n'y  avaift 
plus  qu'à  réitérer  les  frictions  avec  la  pierre  dont  il 
s'agit  pour  ramener  la  peau  à  une  condition  telle  que 
son  contact  n'eût  rien  de  pénible.  En  ayant  donc  pour 
le  tégument  frappé  d'ichtyose  les  soins  journaliers  dont 
il  vient  d'être  parlé,  on  fera  dissiper  la  plupart  des  in- 
convénients attachés  à  cette  insupportable  circons- 
tance d'organisation. 


(1)  On  trouve  cette  pierre  au  n°  14  de  la  galerie  Delorme.  Bile  ne 
mu  p.irait  être  autre  chose  que  de  la  pierre  ponce  très-finement  pulvé- 
risée, et  dont  la  poussière  (que  l'on  a  colorée  avec  rintligo)  est  réttnie 
en  masse  au  moyen  de  la  gomme. 
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12.  Position  élovéei  compression  de  la  peau  congestionnée,  enflammée 

ou  saignante. 

Dans  un  grand  nombre  de  congestions,  d'inflamma- 
tions de  la  peau  (dermémies,  dermites),  dans  les  hémor- 
rhagies  qui  ont  lieu  par  sa  surface  divisée  ou  ulcérée 
(dermorrhémies),  dans  les  souffrances  chroniques  du 
tégument,  suite  de  troubles  dans  la  circulation  vei- 
neuse, les  moyens  qui  sont  très-ordinairement  utiles 
sont,  d'une  part,  la  position  élevée,  par  rappoH  au  reste 
du  corps,  des  parties  malades  (i)  ou  de  celles  dont  le 
sang  coule,  et  de  l'autre  une  compression, circulaire 
pratiquée  avec  quelques  petites  pièces  de  linge  et  une 
bande  roulée;  c'est  surtout  pour  les  morsures  de  sang- 
sues, pour  les  petites  plaies  superficielles,  pour  les  va- 
rices;  ouvertes,  que  ces  pratiques  réussissent;  mais  lors 
de  l'ouverture  de  petites  artères  sous-cutanées,  dans  les 
érysipèles  et  dans  beaucoup  d'autres  dermopathies, 
elles  sont  encore  très-utiles. 

13.  Maladies  de  la  peau  (dermopathîes)  considérées  en  particulier. 

Pour  remédier  aux  diverses  affections  de  la  peau, 
considérées  en  particulier,  il  est  un  grand  nombre  de 
moyens  en  apparence  très-secondaires,  et  cependant 
d'une  utilité  extrême,  dont  je  vais  faire  l'énumération, 
en  suivant  ici  l'ordre  topographique  et  en  commençant 
par  le  cuir  chevelu. 

(i)  Voyez  mon  mémoire  sur  l'influence  de  la  pesanteur  sur  le  cours 
da  sang  dans  le  procédé  opératoire  de  la  percussion  médiate. 
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14.  Maladies  du  cuir  chevelu.  —  Parasites,  ulcérations,  scrofules, 

écrouelles  du  cou. 


Il  est  extrêmement  utile  de  remédier  aux  excoria- 
tions de  la  peau  qui  recouvre  le  crâne,  les  oreilles,  la 
face,  etc.,  et  de  faire  cesser  Faction  des  causes  qui  peu- 
vent y  donner  lieu.  C'est  précisément  pour  cela  qu'il 
faut  absolument  détruire  les  acarus  dont  il  a  été  déjà 
parlé  (page  14).  Ces  parasites  portent  les  enfants  à  se 
gratter,  et,  par  suite,  à  se  déchirer  la  peau;  de  petites 
ulcérations  en  sont  souvent  les  suites;  elles  se  couvrent 
de  croûtes  formées  par  du  pus  qui  se  dessèche.  Toute 
excoriation  du  cuir  chevelu  sécrétant  des  liquides  qui 
s'altèrent,  quelque  peu  étendue  qu'elle  soit,  peut  deve- 
nir une  voie  d'introduction  dans  les  vaisseaux  lympha- 
tiques pour  des  sucs  altérés.  De  là  résulte  la  tuméfac- 
tion des  ganglions  du  cou,  si  improprement  appelés 
glandes,  et  dont  les  engorgements  ont  été  désignés 
ridiculement  sous  le  nom  de  scrofules. 

Quand,  chroniquement,  ces  ganglions  s'indurent,  ils 
forment  une  sorte  de  chapelet  au-dessous  de  la  mâ- 
choire, et  deviennent  souvent  le  siège  d'inflammations 
latentes  et  d'abcès  à  marche  plus  lente  encore.  Une  fois 
ces  premiers  accidents  produits,  il  s'en  déclare  une  foule 
d'autres,  et  ce  n'est  pas  une  cause  inconnue,  ce  ne  sont 
pas  des  scrofules  voyageant  fantastiquement  dans  le 
corps  de  l'homme,  qui  président  à  la  manifestation  des 
écrouelles.  Laissons  le  bon  peuple  d'autrefois  donner 
aux  rois  de  France  le  privilège  de  remédier  à  un  tel  mal 
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par  rimposition  des  mains,  et  disons  que  le  moyen  le 
plus  efficace  de  le  prévenir  est  de  remédier  aux  petites 
ulcérations  des  parties  de  la  tête,  dont  les  vaisseaux 
lymphatiques  (angioleuces)  se  rendent  aux  ganglions 
du  cou.  Or,  détruire  les  acarus  avec  les  poudres  insec- 
ticides ou  avec  quelques  centigrammes  d'onguent  hy- 
drargyrique  et  de  la  propreté  (p.  14);  faire  tomber  les 
croûtes  de  la  tête  pour  mettre  à  nu  les  surfaces  suppu- 
rantes; toucher  les  petites  ulcérations  (elcosies)  avec 
Tazotate  d'argent,  ou  mieux  peut-être  encore,  les  recou- 
vrir avec  le  diachylum  lycopodé  (p.23  );  telles  sont  les 
précautions  bien  simples  qui  souvent  préviendront  les 
engorgements  glandulaires  ou  plutôt  ganglionnaires, 
soit  du  cou,  soit  même  d'autres  parties  du  corps.  Il  n'est 
pas  jusqu'aux  éruptionl^  ulcéreuses  dites  :  gourpies, 
teigne,  etc.,  auxquelles  le  diachylum  lycopodé  ne  re- 
médie; et  actuellement  j'ai  sous  les  yeux  un  jeune  en- 
fant dont  la  tête  était  couverte  par  une  hideuse  calotte 
de  croûtes  dites  teigneuses,  et  chez  lequel  la  moitié 
droite  du  cuir  chevelu  fut  traitée  sans  amélioration  par 
la  simple  propreté  et  les  cataplasmes,  tandis  qu'en  peu 
de  jours  l'autre  moitié,  pansée  avec  l'emplâtre  agglu- 
tinant saupoudré  de  lycopodé,  ilit  ramenée  presque  de 
suite  à  l'état  de  santé. 

15.  Lieu  sur  lequel  doiveiit  être  pratiquées  les  frictions  dans  les  cas 

de  ganglions  du  cou  enflammés. 

Remarquons,  à  cette  occasion,  que  si  Ton  veut  re- 
médier^  par  des  frictions  médicamenteuses,  à  des  en- 
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gorgcments  ganglionnaires,  il  est  absurde  et  antiphysio- 
logique  de  les  pratiquer  sur  la  peau  même  qui  recouvre 
ces  ganglions.  En  cfît't,  les  vaisseaux  lymphatiques  qui 
naissent  de  cette  portion  de  tégument  ne  s'étendent  pas 
aux  prétendues  glandes  dont  il  s'agit,  et  ne  peuvent, 
en  conséquence,  y  porter  les  substances  actives  que 
Ton  emploie;  ils  les  charrientbeaucoup  plus  loin.  Tel  qui 
veut  traiter  les  malades  sans  tenir  compte  des  notions 
anatomiques  et  physiologiques  s'expose  à  commettre  de 
grossières  erreurs. 

C'est  au  contraire,  sur  les  régions  de  la  peau  oiî  les 
vaisseaux  lymphatiques  des  ganglions  malades  ont 
leur  origine,  c'est-à-dire  sur  des  parties  où  le  mal  pri- 
mitif a  eu  son  siège,  que  l'on  doit  chercher  à  faire  pé- 
nétrer les  médicaments  destinés  à  agir  contre  les  en- 
gorgements cervicaux. 

Je  crois  être  le  premier  qui*  ayant  fait  celte  remar- 
que, ai  suivi  la  pratique  dont  il  s'agit,  pratique  qui  a 
souvent  été  utile  à  mes  malades.  Se  conformer  actuelle- 
ment à  cette  habitude  routinière^  qui  consiste  à  faire  des 
frictions  médicamenteuses  sur  des  ganglions  engorgés, 
n'est  en  rien  conforme  aux  lois  de  la  physiologie  éclai- 
rée par  l'anatomie.  Seulement,  des  pressions  momenta- 
nées ou  persistantes  exécutées  sur  ces  mêmes  ganglions 
ont  quelquefois  de  l'utilité. 

16.  Décollements  de  la  peau,  suites  d'abcès  sous-cutanés. 

Ne  cherchez  pas,  par  des  médicaments  internes  ou 
externes,  par  des  applications  de  pommades  variées,  à 
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guérir  les  décollements  de  la  peau,  suites  de  la  suppura- 
lion  lente  des  ganglions  engorgés  du  cou  :  ces  moyens 
seraient  sans  utilité  aucune^  car  les  parties  malades 
présentent  alors  de  telles  conditions  organiques,  qu'elles 
ne  peuvent  se  cicatriser  spontanément. 

Des  injections  pratiquées  au-dessous  de  cette  peau 
amincie,  avec  de  la  teinture  d'iode  étendue  de  deux  fois 
son  poids  d'eau,  ainsi  qu'une  compression  méthodique, 
suffisent  en  général  pour  guérir.  S'il  n'en  arrive  pas 
ainsi,  c'est  au  chirurgien  d'enlever,  avec  des  ciseaux, 
les  portions  décollées  du  tégument,  tandis  que  le  mé- 
decin doit  renoncer  à  administrer  de  prétendus  spéci- 
fiques antiscrofuleux,  qui  n'ont,  dans  de  tels  cas,  aucune 
efficacité.  Il  me  serait  facile  de  citer  sur  ce  sujet  des 
faits  de  guérison  tout  à  fait  remarquables  et  dans  les- 
quels une  infinité  de  médications  variées  avaient  été 
depuis  plusieurs  années  inutilement  employées. 

17.  Boutons  ÎL  la  face  (acné,  vurus,  mentagre). 

Un  grand  nombre  de  personnes  sont  sujettes  à  cer- 
taines dermites  circonscrites,  saillantes,  de  peu  d'éten- 
due, ayant  une  forme  demi-sphérique,  et  qui,  en  géné- 
ral, ne  tardent  pas  à  être  suivies  de  petits  abcès  ;  ceux- 
ci  s'ouvrent  et  laissent  après  eux  des  surfaces  rouges 
de  plusieurs  millimètres  de  diamètre.  On  a  donné  le  nom 
d'acné,  de  varus,  à  cette  très  désagréable  affection 
qui  paraît  avoir  pour  siège  les  follicules  pileux  ou  grais- 
seux de  la  peau  du  visage,  du  menton  ou  même  d'autres 
parties  du  corps.  Ce  mal  se  roppodiiit  avec  nno  d'Info- 
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rable  persistance,  et  Ton  voit  des  gens  en  être  atteints 
sur  le  front,  la  face,  le  menton  surtout,  et  avec  une  telle 
confluence  que  les  traits  en  sont  déformés  et  que  la' peau' 
est  parsemée  de  ces  boutons  souvent  recouverts  de 
croûtes  jaunâtres  et  dures.  Il  est  trop  vrai  qu'ordinal- 
rement  la  plupart  des  médications  échouent  contre  cette 
affection.  Des  moyens  hygiéniquesont  eu,  chez  plusieurs 
personnes  qui  m'ont  consulté  pour  de  semblables  cas, 
une  utilité  marquée. 

Souvent  c'est  sur  les  poiYits  où  la  barbe  existe  et  où 
on  la  coupe  avec  le  rasoir,  après  l'avoir  ramollie  par  du 
savon,  que  les  accidents  dont  il  s'agit  surviennent.  Il  y 
a  lieu  de  croire  que  l'action  alcaline  de  ce  savon  :  que  le 
tranchant  mal  affilé  du  rasoir,  sont  pour  beaucoup  dans 
la  manifestation  de  ces  tumeurs  inflammatoires  de  la 
peau  (dermocélites).  Rien  ne  m'a  été  plus  utile,  dans 
des  cas  semblables,  que  de  faire  pratiquer,  immédiate- 
ment après  que  la  barbe  vient  d'être  faite,  des  onctions 
sur  la  partie  rasée,  avec  la  graisse  consistante  (page  33) 
l'huile  d'ama ndes  douces,  ou  même  d'olj  ves.  On  peut  aussi 
employer,  dans  de  tels  cas,  avec  avantage,  de  la  poudre 
de  lycopode  ou  de  riz,  avec  laquelle  on  saupoudre  la 
surface  du  tégument. 

Se  servir  d'un  rasoir  bien  affilé,  que  dirige  une  main 
légère  et  adroite,  ou  encore  couper  la  barbe  avec  des 
ciseaux  très-plats,  l'user  avec  la  pierre  ponce  en  poudre 
fine,  enfin  laisser  croître  sa  barbe  et  ne  pas  blesser  la 
peau  par  l'application  de  corps  qui  l'altèrent;  telles 
sont  les  précautions  vulgaires  qui  réussissent  souvent 
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mieux  ici  que  des  médicaments  dangereux  et  parfois 
vénéneux  que  les  gens  qui  obéissent  à  la  routine  ou  à 
des  préventions  décorées  du  nom  d'empirisme  ne  man- 
quent pas  de  recommander. 

18.  Boutons  du  front  et  des  tempes. 

De  petites  tumeurs  enflammées,  très-analogues  aux 
précédentes,  sous  le  rapport  de  leur  apparence  et  peut- 
être  des  éléments  de  la  peau  où  elles  ont  leur  siège,  se 
déclarent  souvent  au  front  et  aux  tempes.  Il  en  est 
parmi  elles  qui  sont  causées  et  entretenues  par  le  con- 
tact et  le  frottement  des  cheveux.  Ces  boutons  résistent 
aussi  à  un  grand  nombre  d'applications  locales,  et  le 
taffetas  recouvert  de  diachylum,  ou  mieux  le  diachylum 
lycopodé^  aura  dans  ces  cas  une  utilité  marquée;  mais 
un  des  moyens  qui  m'ont  ici  le  mieux  réussi  est  de  faire 
relever  les  cheveux  de  façon  à  ce  qu'ils  cessent  de  tom- 
ber sur  les  téguments  du  front. 

19  Gilets  de  flanelle,  parasites  causant  diverses  maladies  de  la 

peau. 

Des  dermocélites  analogues  aux  précédentes  se  ma- 
nifestent très-fréquemment  sur  la  peau  du  dos  et  de  la 
poitrine,  et.  donnent  lieu  parfois  à  des  abcès  sous  ou 
intra-cutanés  ressemblant  plus  ou  moins  à  des  furon- 
cles. C'est  souvent  le  frottement  des  téguments  par  un 
gilet  de  flanelle  ou  par  des  vêtements  plus  ou  moins 
rudes,  qui  donne  lieu  à  ces  éruptions,  et  il  m'a  suffl 
quelquefois  de  faire  enlever  le  gilet  de  laine  porté  sur  la 
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peau,  ou  de  Je  faire  doubler  par  un  tissu  très-doux  au 
toucher,  pour  prévenir  Tapparition  de  ces  désagréables 
afTections.  C'est  particulièrement  chez  les  personnes 
dont  le  dos  est  arrondi  et  saillant,  que  les  boutons  dont 
il  s'agit  se  déclarent^  et  l'un  des  meilleurs  moyens  à 
employer  alors  est  de  faire  tenir  le  corps  redressé,  de 
façon  à  ce  que  les  vêtements  frottent  la  région  dorsale 
avec  moins  de  force.  Chez  les  gens  malpropres,  les 
acari  corporis  et  ceux  du  pubis  (qui  se  propagent  au 
loin  chez  les  personnes  dont  le  système  pileux  est  très- 
développé,)  occasionnent  quelquefois  des  dermocélites 
pareilles,  et,  en  détruisant  ces  insectes  par  les  moyens 
qui  ont  déjà  été  indiqués,  les  boutons  dont  il  s'agit  se 
issipent  promptement. 

20.  Boutons  du  front  dus  à  des  causes  virulentes. 

Trop  souvent  les  dermocélites  du  front  sont  liées  à 
une  altération  de  sang  dueà  une  cause  virulente,  et  alors, 
elles  ne  cèdent  qu'à  un  traitement  spécifique  dont  l'ex- 
position ne  rentre  pas  dans  le  plan  de  cet  ouvrage. 

21.  Maladies  de  la  peau  causées  soit  par  les  frottements  des  parties  du 
tégument  en  contact,  soit  par  l'action  des  poils  récemment 
coupés. 

N'oubliez  jamais,  quand  il  s'agit  de  remédier  à  quel- 
ques lésions  existant  entre  deux  parties  en  contact  ha- 
bituel (intertrigo  des  auteurs),  de  ne  jamais  couper  ou 
raser  les  poils  qui  peuvent  les  couvrir^  cela  n'est  utile 
que  dans  les  cas  où  il  faut  y  pratiquer  quelque  opéra- 
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tion.  Si  Ton  ne  suit  pas  ce  précepte,  il  arrive,  lorsque 
les  poils  repoussent,  qu'ils  forment  des  pointes  pi- 
quantes, dont  l'ensemble  constitue  une  sorte  de  brosse 
qui,  non-seulement  cause,  lors  des  frottements  qu'exé- 
cutent les  parties  juxtaposées,  une  sensation  pénible, 
mais  encore  donne  lieu  à  des  inflammations  assez 
vives. 

Ces  considérations  sont  applicables  aux  aisselles,  aux 
environs  du  fondement,  et  à  la  partie  interne  et  supé- 
rieure des  cuisses. 

Si  ces  accidents  avaient  lieu,  on  pourrait  y  remédier 
avec  la  i^ievvejudéenne  {pdige  36),  avec  des  compresses 
de  linge  fin  et  demi-usé,  ou  encore  avec  du  diachylum 
recouvert  de  poudre  de  lycopode,  etc.,  et  Ton  devrait 
surtout  recommander  de  laisser  repousser  les  poils  si 
maladroitement  coupés.  Nous  noterons  quelques  appli- 
cations de  ces  faits  lors  de  l'étude  des  petits  procédés 
thérapiques  applicables  aux  orifices  des  organes  des 
sens. 

22.  Maladies  de  la  peau  de  Tombilic.  —  InconTënîents  des  boutons 
de  pantalon  qui  font  saillie  sur  le  nombril. 

Plusieurs  personnes  m'ont  consulté  pour  une  douleur 
qu'elles  ^  éprouvaient  dans  la  région  ombilicale;  à  la 
suite  d'un  développement  assez  considérable  du  ventre, 
l'ombilic  faisait  une  saillie  assez  prononcée,  et  l'on  sen- 
tait une  sorte  de  relâchement  de  la  ligne  blanche,  sur 
un  point  où  l'intestin  venait  se  présenter;  une  hernie  se 
formait;  son  inflammation  et  sonob^tructipn  pouvaient 

3. 
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devenir  dangereuses  au  point  de  compromettre  la  vie. 
Je  cherchai  donc  quel  était  le  siège  positif  et  la  cause 
de  la  souffrance  dont  ces  personnes  se  plaignaient;  je 
constatai  d'abord  que  cette  douleur  avait  lieu  au  nooH 
bril,  sur  lequel  venait  à  presser  la  ceinture  du  panta- 
lon, et  bientôt  je  m'aperçus  avec  quelque  surprise  que 
le  bouton  qui  maintenait  cette  même  ceinture  avait  été 
attaché  en  dedans  par  le  tailleur,  et  qu'il  formait  un 
point  de  compression  tranchant  sur  sa  circonférence. 
Dans  les  mouvements  d'allée  et  de  venue  qui  avaient 
lieu,  soit  de  haut  en  bas,  soit  d'un  côté  à  l'autre,  ce 
bouton  devait  nécessairement  irriter  les  parties  dont  il 
vient  d'être  fait  mention.  Je  fis  placer  en  dehors  le 
moyen  d'attache  dont  il  s'agit;  il  cessa  de  correspon- 
dre au  nombril  et  la  douleur  se  dissipa  complètement. 
Une  ceinture  trop  serrée,  les  cordons  de  robes  ou  de 
jupons,  peuvent  avoir  chez  les  femmes  les  mêmes  in- 
convénients; il  est  bon  d'en  être  averti. 

Dans  des  cas  de  ce  genre,  et  alors  que  l'on  veut  évi- 
ter la  compression  de  l'ombilic,  il  suffit  de  placer  de 
chaque  côté  de  cette  partie  et  au-dessous  de  la  ceinture 
une  pelote  mince  et  large,  qui  prévienne  le  contact  du 
lien  circulaire  dont  il  s'agit  avec  l'ombilic  faisant 
saillie. 

23.  Moyens  très-simples  de  maintenir  de  petites  hernies. 

Un  propriétaire  de  Reims,  dont  le  ventre  était  très- 
voluminéux,  me  consulta  poùrdes  accidents  dont  le  tube 
digestif  était  lesiége,  et  cpii  étaient  suivis(  d'une  névral- 
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gieiDtercostale  s'élevant  vers  Tépaule  gauche.  X^e  mon* 
sieur  était  atteint  d'un  éraillement  de  la  ligne  blanche, 
situé  près  de  la  dépression  ombilicale,  et  de  la  sortie  par 
cet  éraillement  d'une  très-petite  partie  de  Tintestin.  Un 
bandage  très-pénible  à  supporter  servait  à  contenir  hi^ 
complètement  cette  hernie,  tandis  qu'il  suffisait  cfnnê 
pressUm  très- faible  avec  le  doigt  pour  empêcher  le  viscère 
de  sortir  par  la  petite  ouverture  qui  lui  livrait  passage.  Or, 
je  fis  ramollir  un  fragment  de  diachylum  en  magdaléon, 
je  lui  donnai  la  forme  de  la  dépression  ombilicale, 
et,  lui  conservant  une  hauteur  un  peu  plus  grande  quel 
celle-ci,  je  le  consolidai  dans  la  fossette  dont  il  s'agit,  de 
la  manière  suivante  :  une  couche  de  diachylum  Ait  ap-' 
pUquée  à  chaud  sur  la  peau  qui  recouvrait  la  dépres- 
sion ofiferte  par  le  nombril;  par-dessus,  je  plaçai  lé 
fragment  d'emplâtre  que  j'avais  façonné,  et  je  recouvris 
le  tout  avec  une  pièce  de  taffetas  noir  enduite  aussi  de 
diachylum  très-aggluti natif  et  dépassant  de  trois  cen- 
timètres le  pourtour  de  l'ombilic.  La  ceinture  du  panta- 
lon, pressant  sur  la  partie  saillante  de  ce  petit  appareil, 
suffit  pour  contenir  admirablement  la  hernie,  ainsi  que 
me  l'affirma  deux  jours  après  le  malade,  qui  était  ravt 
de  n'avoir  plus  à  porter  un  bandage  très-incommode. 
J'ai  recueilli,  depuis  l'époque  où  j'ai  vu  ce  malade,  un 
grand  nombre  d'observation  analogues. 
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34.  Excision  d'un  fhigment  de  peau  lâche  et  amincie,  pour  contenir 
une  hernie,  pour  remédier  à  une  dilatation  de  veine  et  pour  ef- 
facer des  rides  (i). 

Il  y  a  bien  longtemps  que  j'ai  soumis  à  l'un  de  mes 
honorables  collègues,  M.  le  professeur  Malgaigne»  de 
regrettable  mémoire.,  une  idée  relative  à  la  curation  et 
surtout  à  la  palliation  des  hernies  inguinales  et  ombi- 
licales, idée  dont  rexécution  ne  lui  parut  pas  avoir  de 
chances  de  succès.  Cette  opinion,  d'un  homme  qui  a  si 
bien  étudié  l'histoire  de  ces  affections,  m'a  empêché 
jusqu'à  présent  de  mettre  en  pratique  ce  que  des  faits, 
d'ailleurs  remarquables,  m'avaient  conduit  à  supposer 
possible. 

£n  effets  lorsque  chez  les  gens  dont  la  peau  est  amin- 
cie, très-extensible  et  lâche,  on  en  pince  une  partie, 
plus  ou  moins  grande,  entre  les  doigts  et  sur  l'un  des 
côtés  de  l'ouverture  par  laquelle  s'échappe  l'intestin; 
si  l'on  tend  ainsi  le  tégument  au-devant  de  cette  même 
ouverture,  il  arrive  que  la  hernie  qui,  un  moment  au- 
paravant, sortait  avec  une  facilité  extrême,  se  trouve 
maintenue  pendant  tout  le  temps  que  le  pincement  de 
la  peau  a  lieu. 

Une;  chose  du  même  genre  est  observée  dans  les  cas 
de  dilatation  de  veines  existant  chez  les  personnes  dont 
la  peau  est  relâchée.  Les  varices  disparaissent,  alors 
qu'une  partie  du  tégument,  située  près  d'elles,  est  assez 

(1)  Certes,  il  ne  s'agit  pas  ici  de  petits  moyens,  mais  bien  d'opéra- 
tions chirurgicales.  Je  ne  mentionne  ici  ces  opérations,  quo  pour  en 
fiiire  connattro  la  possibilité  et  quelqucTçis  l'utilité. 
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pincée  pour  que  la  peau  qui  recouvre  la  veine  malade 
soit  tendue;  des  faits  cent  fois  constatés  dans  mon  hô- 
pital, la  rétraction  du  varicocèlc  lorsque  la  peau  se  re- 
froidit, la  manière  dont  on  pourrait  faire  disparaître 
les  rides  en  enlevant  une  petite  portion  de  la  peau  des 
tempes,  etc.,  etc.,  m'ont  conduit  à  croire  que  Ton  pour- 
rait contenir  plus  facilement  les  hernies  et  les  empê- 
cher de  sortir  aussi  facilement  en  excisant  ou  en  cau- 
térisant une  portion  assez  large  de  peau,  non  pas  sur  les 
ouvertures  où  les  hernies  intestines  s'échappent,  mais 
aux  dépens  des  téguments  qui  recouvrent  les  parties 
qui  l'entourent.  L'avenir  seul  permettra  d'apprécier 
ce  procédé  à  sa  valeur  réelle. 

S5.  Dermopathies  du  siège  ;  soins  à  leur  donner.  —  Extrême  impor- 
tance de  ceux-ci.  • 

Les  moyens  hygiéniques  ou  d'une  application  très- 
simple  dont  il  va  être  actuellement  parlé,  ont  une  telle 
importance  qu'ils  sont,  dans  bien  des  cas,  suffisants 
pour  conserver  la  vie  des  malades.  Je  veux  parler  de 
ceux  que  l'on  peut  utilement  employer  dans  cette  par- 
tie de  la  peau  qui  recouvre  les  régions'du  corps  en  con- 
tact avec  les  lits,  et  qui  sont  plus  ou  moins  souillées 
par  l'urine  ou  les  fèces. 

Longtemps  on  ne  s'est  guère  occupé  des  dermopa- 
thies de  la  région  sacrée  (celle  qui  correspond  à  la  par- 
tie postérieure  du  bassin)  que  d'une  façon  empirique  et 
pour  s'opposer  tant  bien  que  mal  aux  ulcérations  et  à 
la  gangrène  de  cette  partie.  Il  y  a  plus  de  20  ans,  je  fis 
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voir  que  ces  affections  constituent  une  série  d^ états  patho- 
logiques qui  se  succèdent  et  qui  commencent  par  des  rovt- 
geurs,  des  ramollissements,  des  boutons  inflammatoires, 
des  ulcérations,  et  finissent  par  des  gangrènes  qui,  s'é' 
tendant,  se  propageant  dans  les  tissus  situés  au-dessous 
de  lap^au,  causent  d'affreux  abcès,  bientôt  suivis  de  la 
résorption  de  sanie  purulente  et  putride,  de  pyosepticémie 
et  de  mort. 

Plusieurs  de  mes  élèves  ont  fait  de  mes  travaux  sur 
cet  important  sujet  l'objet  de  leur  dissertation  inaugu- 
rale (1). 

Dans  plusieurs  de  mes  ouvrages,  je  suis  revenu  sur 
ce  point  de  pathologie  pratique.  Je  me  borne  à  indi- 
quer ici  les  moyens  très-simples  à  Taide  desquels  on 
arrête  presque  toujours  la  marche  de  ces  terribles  der- 
mopathies  qui  s'observent  si  fréquemment  :  soit  dans 
les  collections  de  symptômes  dits  fièvres  typhoïdes  ;  soit 
dans  les  lésions  de  la  moelle  (myélopathies)  suivies  de 
paralysie  des  membres  inférieurs;  soit  encore  chez 
certains  vieillards  affaiblis;  soit  même  dans  tous  les  cas 
où  les  malades  restent  habituellement  couchés  sur  le 
dos. 

36.  Moyens  très-simples  de  faire  que  la  région  sacrée  ne  reste  pas 

toujours  en  contact  avec  le  lit. 

Avant  tout^  on  doit,  autant  que  possible  et  tout  en 
recommandant  une  extrême  propreté,  faire  varier  la 

(1)  M.  le  docteur  Blanchet,  chirurgien  actuel  des  sourds-muets, 
M.  le  docteur  Guichard  et  autres.  M  Chotomsky  a  fait  aussi  des  dessins 
coloriés  de  cette  éruption  si  dangereuse. 
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position  du  malade.  Pour  y  parvenir,  on  a  proposé  beau- 
coup d'appareils  dispendieux  ou  difficiles  à  mettre  en 
pratique.  En  voici  un  des  plus  simples  que,  dans  mon 
service  à  Thôpital  de  la  Charité,  j'emploie  avec  le  plus 
grand  succès.  Un  lien  est  attaché  à  l'un  des»poignets; 
il  doit  être  assez  large  pour  ne  pas  blesser  la  peau.  Ce 
lien  se  fixe  à  la  barre  du  lit  et  maintient  le  corps  couché 
sur  le  côté  opposé  au  membre  sur  lequel  la  ligature  est 
fixée.  Dans  cette  position,  le  siège,  loin  de  reposer  sur 
les  draps,  est  inévitablement  relevé  et  ne  reste  en  con- 
tact ni  avec  ces  mêmes  draps,  ni  avec  les  matières  fé- 
tides  dont  ils  sont  salis;  alors  encore  la  pesanteur,  la 
compression,  les  frottements  n'influent  pas  sur  cette 
partie  de  façon  à  aggraver  les  dermopathies  dont  elle 
est  le  siège.  Bien  entendu  qu'alternativement  on  fait 
placer  le  patient  sur  Tun  et  l'autre  côté,  et  même  quel- 
quefois sur  le  ventre;  car,  si  l'on  n'avait  pas  cette  pré- 
caution, il  se  déclarerait  à  la  hanche,  devenue  déclive, 
ce  que  l'on  voulait  éviter  pour  la  région  postérieure  du 
corps. 

37.  Fissures  longitudinales  de  la  région  sacrée.  —  Leurs  causes  et 

leurs  dangers. 

Il  est  une  variété  des  dermopathies  de  la  région  sa- 
crée dont  la  gravité  est  extrême  :  je  veux  parler  d'une 
fente  linéaire  qui  quelquefois  est  assez  profonde  pour 
parvenir  jusqu'à  l'os  sacrum,  et  qui  augmente  à  chaque 
mouvement  de  latèrahté  exécuté  dans  le  lit  par  le  bas- 
sin. Celte  terMble  lésion,  dont  la  forme  allongée  est  sin- 
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gulière,  est,  comme  je  Tai  fait  voir,  le  résultat  d'une 
déchirure  que  des  mains  aussi  inhabiles  que  bien  inten- 
tionnées déterminent  en  tirant  maladroitement  sur  les 
téguments  des  hanches,  alors  qu*il  s'agit  de  retourner 
le  malade.  Dans  ce  cas,  la  peau,  ramollie  vers  la  région 
sacrée,  cède  à  la  traction  exercée  par  l'aide  inintelli- 
gent, qui,  à  son  insu,  blesse  à  mort  le  malheureux  cou- 
ché sur  le  lit  de  douleur. 

Pour  éviter  un  tel  malheur,  il  faut,  alors  qtie  Von  re^ 
tourne  le  malade,  avoir  le  soin  de  ramener  en  dedans  la 
peau  de  la  hanche  et  prendre  un  point  d*appui,  non  pas 
sur  cette  enveloppe,  mais  bien  sur  les  os  du  bassin.  Cette 
petite  précaution,  si  utile  pour  prévenir  la  grave  dé- 
chirure dont  il  vient  d'être  parlé,  l'est  encore  pour  em- 

• 

pécher  son  extension. 

28.  Traitement  des  dermopalhies  de  la  région  sacrée. 

Si  l'on  veut  empêcher  la  peau  du  siège  d'être  blessée 
par  les  frottements  que  les  draps  exercent  sur  elle,  il 
convient  de  fixer  entre  ceux-ci  et  le  corps  du  malade  : 
soit  une  pièce  de  Unge  très-fin;  soit  un  large  morceau 
de  peau  blanche  très-douce;  soit  tout  autre  corps  mem- 
braneux analogue,  et  de  recouvrir  ces  substances  de 
poudre  de  lycopode. 

On  s'est  servi  dans  la  même  intention  d'un  matelas 
de  caoutchouc,  gonflé  par  de  l'air  ou  tuméfié  par  de 
l'eau;  les  coussinets,  creusés  dans  leur  centre,  dont 
l'usage  est  assez  général,  ont  le  très-grand  inconvé- 
nient que,  sous  l'influence  de  la  déclivité  et  de  la  près- 


MALADIES  DB  LA  PEAU  DU  SIÈGB  53 

sion  exercée  autour  de  Touverture  où  s'engage  la  partie 
malade,  celle-ci  se  congestionne,  se  tuméfie,  et  laisse 
écouler  des  liquides  qui  ne  tardent  pas  à  s'altérer  et  à 
augmenter  la  septicité. 

Dans  l'intention  de  prévenir  les  congestions,  les  in- 
flammations,  le  ramollissement  des  téguments,  dans 
celle  d'empêcher  ou  de  guérir  les  boutons  et  même  les 
ulcérations  légères  dont  ils  sont  suivis,  je  me  suis  servi 
de  la  mixture  graisseuse  dont  j'ai  déjà  parlé  précédem- 
ment (page  33  ).  J'ai  eu  recours  aussi,  dans  des  cas  pa- 
reils, à  de  la  fécule  et  à  du  son.  Gelui-'fci  a  l'énorme 
inconvénient^  lorsqu'il  s'agissait  d'ulcérations  profondes 
de  la  peau  qui  recouvre  la  région  sacrée,  de  s'insinuer 
entre  le  tégument  et  les  parties  sous-jacentes,  de  telle 
sorte  que  la  peau  se  détache,  se  rojiile  en  quelque  sorte 
sur  elle-même  par  sa  face  externe,  de  façon  à  aug- 
menter la  gravité  du  mal. 

Les  emplâtres  les  plus  variés,  la  poudre  de  charbon 
ou  de  quinquina,  ont  été  aussi  employés  dans  l'inten- 
tion de  remédier  aux  accidents  dont  il  est  ici  question, 
et  ont  eu,  en  général,  peu  d'efficacité.  On  ne  petU  en 
dire  autant  des  applications  sur  la  région  sacrée  de 
diachylum  lycopodé  (page  20). 

Depuis  que  j'ai  découvert  ce  mode  de  pansement  si 
utile,  j'ai  vu  un  asàez  grand  nombre  de  malades  at- 
teints à  la  peau  du  bassin,  de  congestions,  de  ramollis- 
sements, de  phlegmasies,  de  boutons  et  même  de  pe- 
tites ulcérations,  et  j'ai  recouvert  ces  parties  malades, 
dans  une  étendue  correspondante  à  celle  de  ces  lésions, 
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gulière,  est,  comme  je  l'ai  fait  voir,  le  résultat  d*iine 
déchirure  que  des  mains  aussi  inhabiles  que  bien  inten- 
tionnées déterminent  en  tirant  maladroitement  sur  les 
téguments  des  hanches,  alors  qu'il  s'agit  de  retourner 
le  malade.  Dans  ce  cas,  la  peau,  ramollie  vers  la  région 
sacrée,  cède  à  la  traction  exercée  par  l'aide  inintelli- 
gent, qui,  à  son  insu,  blesse  à  mort  le  malheureux  cou- 
ché sur  le  lit  de  douleur. 

Pour  éviter  un  tel  malheur,  il  faut,  alors  que  Von  r«- 
tourne  le  malade,  avoir  le  soin  de  ramener  en  dedans  la 
peau  de  la  hanche  et  prendre  un  point  d*appui,  non  pas 
sur  cette  enveloppe,  mais  bien  sur  les  os  du  bassin.  Cette 
petite  précaution,  si  utile  pour  prévenir  la  grave  dé- 
chirure dont  il  vient  d'être  parlé,  l'est  encore  pour  em- 
pécher  son  extension. 

28.  Traitement  des  dermopalhies  de  la  région  sacrée. 

Si  l'on  veut  empêcher  la  peau  du  siège  d'être  blessée 
par  les  frottements  que  les  draps  exercent  sur  elle,  il 
convient  de  fixer  entre  ceux-ci  et  le  corps  du  malade  : 
soit  une  pièce  de  Unge  très-fin;  soit  un  large  morceau 
de  peau  blanche  très-douce;  soit  tout  autre  corps  mem- 
braneux analogue,  et  de  recouvrir  ces  substances  de 
poudre  de  lycopode. 

On  s'est  servi  dans  la  même  intention  d'un  matelas 
de  caoutchouc,  gonflé  par  de  l'air  ou  tuméfié  par  de 
Teau;  les  coussinets,  creusés  dans  leur  centre,  dont 
l'usage  est  assez  général,  ont  le  très-grand  inconvé- 
nient que,  sous  l'influence  de  la  déclivité  et  de  la  près- 
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sion  exercée  autour  de  Touverture  où  s'engage  la  partie 
malade,  celle-ci  se  congestionne,  se  tuméfie,  et  laisse 
écouler  des  liquides  qui  ne  tardent  pas  à  s'altérer  et  à 
augmenter  la  septicité. 

Dans  l'intention  de  prévenir  les  congestions,  les  in- 
flammations,  le  ramollissement  des  téguments,  dans 
celle  d'empêcher  ou  de  guérir  les  boutons  et  même  les 
ulcérations  légères  dont  ils  sont  suivis,  je  me  suis  servi 
de  la  mixture  graisseuse  dont  j'ai  déjà  parlé  précédem- 
ment (page  33  ).  J'ai  eu  recours  aussi,  dans  des  cas  pa- 
reils, à  de  la  fécule  et  à  du  son.  Celuî-*bi  a  l'énorme 
inconvénient^  lorsqu'il  s'agissait  d'ulcérations  profondes 
de  la  peau  qui  recouvre  la  région  sacrée,  de  s'insinuer 
entre  le  tégument  et  les  parties  sous-jacentes,  de  telle 
sorte  que  la  peau  se  détache,  se  rojiile  en  quelque  sorte 
sur  elle-même  par  sa  face  externe,  de  façon  à  aug- 
menter la  gravité  du  mal. 

Les  emplâtres  les  plus  variés,  la  poudre  de  charbon 
ou  de  quinquina,  ont  été  aussi  employés  dans  l'inten- 
tion de  remédier  aux  accidents  dont  il  est  ici  question, 
et  ont  eu,  en  général,  peu  d'efficacité.  On  ne  peut  en 
dire  autant  des  applications  sur  la  région  sacrée  de 
diachylum  lycopodé  (page  20). 

Depuis  que  j'ai  découvert  ce  mode  de  pansement  si 
utile,  j'ai  vu  un  asàez  grand  nombre  de  malades  at- 
teints à  la  peau  du  bassin,  de  congestions,  de  ramollis- 
sements, de  phlegmasies,  de  boutons  et  même  de  pe- 
tites ulcérations,  et  j'ai  recouvert  ces  parties  malades, 
dans  une  étendue  correspondante  à  celle  de  ces  lésions, 
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gulière,  est,  comme  je  Tai  fait  voir,  le  résultat  d'-une 
déchirure  que  des  mains  aussi  inhabiles  que  bien  inten- 
tionnées déterminent  en  tirant  maladroitement  sur  les 
téguments  des  hanches,  alors  qu'il  s'agit  de  retourner 
le  malade.  Dans  ce  cas,  la  peau,  ramollie  vers  la  région 
sacrée,  cède  à  la  traction  exercée  par  Taide  inintelli- 
gent, qui,  à  son  insu,  blesse  à  mort  le  malheureux  cou- 
ché sur  le  lit  de  douleur. 

Pour  éviter  un  tel  malheur,  il  faut,  alors  qtie  Von  r«- 
tourne  le  malade,  avoir  le  soin  de  ramener  en  dedans  la 
peau  de  la  hanche  et  prendre  un  point  d'appui,  non  pas 
sur  cette  enveloppe,  mais  bien  sur  les  os  du  bassin.  Cette 
petite  précaution,  si  utile  pour  prévenir  la  grave  dé- 
chirure dont  il  vient  d'être  parlé.  Test  encore  pour  em- 
pécher  son  extension. 

28.  Traitement  des  dermopalhies  de  la  région  sacrée. 

Si  Ton  veut  empêcher  la  peau  du  siège  d'être  blessée 
par  les  frottements  que  les  draps  exercent  sur  elle,  il 
convient  de  fixer  entre  ceux-ci  et  le  corps  du  malade  : 
soit  une  pièce  de  Unge  très-fin;  soit  un  large  morceau 
de  peau  blanche  très-douce;  soit  tout  autre  corps  mem- 
braneux analogue,  et  de  recouvrir  ces  substances  de 
poudre  de  lycopode. 

On  s'est  servi  dans  la  même  intention  d'un  matelas 
de  caoutchouc,  gonflé  par  de  l'air  ou  tuméfié  par  de 
l'eau  ;  les  coussinets,  creusés  dans  leur  centre,  dont 
l'usage  est  assez  général,  ont  le  très-grand  inconvé- 
nient que,  sous  riufluence  de  la  déclivité  et  de  la  près- 
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sion  exercée  autour  de  l'ouverture  où  s'engage  la  partie 
malade,  celle-ci  se  congestionne,  se  tuméfie,  et  laisse 
écouler  des  liquides  qui  ne  tardent  pas  à  s'altérer  et  à 
augmenter  la  septicité. 

Dans  l'intention  de  prévenir  les  congestions,  les  in- 
flamma  tiens,  le  ramollissement  des  téguments,  dans 
celle  d'empêcher  ou  de  guérir  les  boutons  et  même  les 
ulcérations  légères  dont  ils  sont  suivis,  je  me  suis  servi 
de  la  mixture  graisseuse  dont  j'ai  déjà  parlé  précédem- 
ment (page  33  ).  J'ai  eu  recours  aussi,  dans  des  cas  pa- 
reils, à  de  la  fécule  et  à  du  son.  Celui-*bi  a  l'énorme 
inconvénient^  lorsqu'il  s'agissait  d'ulcérations  profondes 
de  la  peau  qui  recouvre  la  région  sacrée,  de  s'insinuer 
entre  le  tégument  et  les  parties  sous-jacentes,  de  telle 
sorte  que  la  peau  se  détache,  se  rojiile  en  quelque  sorte 
sur  elle-même  par  sa  face  externe,  de  façon  à  aug- 
menter la  gravité  du  mal. 

Les  emplâtres  les  plus  variés,  la  poudre  de  charbon 
ou  de  quinquina,  ont  été  aussi  employés  dans  l'inten- 
tion de  remédier  aux  accidents  dont  il  est  ici  question, 
et  ont  eu,  en  général,  peu  d'efficacité.  On  ne  peut  en 
dire  autant  des  applications  sur  la  région  sacrée  de 
diachylum  lycopodé  (page  20). 

Depuis  que  j'ai  découvert  ce  mode  de  pansement  si 
utile,  j'ai  vu  un  asàez  grand  nombre  de  malades  at- 
teints à  la  peau  du  bassin,  de  congestions,  de  ramollis- 
sements, de  phlegmasies,  de  boutons  et  même  de  pe- 
tites ulcérations,  et  j'ai  recouvert  ces  parties  malades, 
dans  une  étendue  correspondante  à  celle  de  ces  lésions, 
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d'une  couche  de  diachylum  appliquée  à  chaud  et  re- 
couverte de  poudre  de  lycopode.  Cet  appareil  a  parfai- 
tement tenu,  il  a  protégé  la  peau  :  soit  contre  le  con- 
tact de  Tair,  des  draps,  des  corps  inégaux  ou  fétides» 
soit  contre  les  frottements;  il  a  permis  à  des  cicatrices 
de  se  former:  il  a  arrêté  le  mal  dans  sa  marche  ter- 
rible,  en  sorte  que  ce  procédé,  en  apparence  de  si  peu 
d'importance,  est  devenu  pratiquement  Tun  des  plus 
utiles  et  des  plus  propres  à  conserver  la  vie  des  ma- 
lades. En  effet,  bien  que  Taltération  du  sang  dite  sep- 
ticémie soit  pour  beaucoup  dans  les  nécrosies  ou  gan- 
grènes qui  se  développent  à  la  suite  des  dermoçélites 
de  la  région  sacrée,  et  tienne  ainsi  de  la  nature  du 
charbon,  il  est  impossible  de  nier  que  le  contact  des 
matières  fétides  qui  s'échappent  de  Tanus  et  des  Voies 
urinaires  soit  une  cause  très-active  de  ces  terribles 
accidents  qui  participent  ainsi  des  caractères  de  la  pus- 
tule maligne. 

S9.  Moyens  de  préyenir  la  putréfaction  des  escarrhes. 

Quant  aux  escarrhes,  c'est-à-dire  aux  parties  morti- 
fiées qui  succèdent  aux  différentes  lésions  dont  il  vient 
d'être  parlé,  si  l'on  veut  empêcher  que  les  produits  pu- 
trides qui  s'en  écoulent  empoisonnent  le  sang  par  péné- 
tration dans  les  vaisseaux,  il  est  évident  qu'il  faut  con- 
server ces  escarrhes,  et  il  y  a  bien  longtemps  (et  anté- 
rieurement à  toutes  les  recherches  que  l'on  a  faites  avec 
le  coaltar,  avec  l'acide  phénique  qui  en  diffère  si  peu) 
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que  je  me  suis  servie  pour  arriver  à  ce  résultat,  des 
moyens  les  plus  vulgaires,  et  qui  ont  produit  le  même 
effet  que  ce  même  coaltar.  La  phrase  suivante,  consi- 
gnée dans  mon  Traité  de  médecine  pratique,  suffira 
pour  indiquer  quels  sont  ces  moyens,  t  II  faut  dessé- 
c  cher,  saler,  alcooliser,  tanner,  créosoter,  momifier 
t  les  tissus  frappés  de  mort,  empêcher  enfin  leur  dé- 
€  composition,  »  et  cela  pour  faire  qu'ils  n'empoison- 
nent pas  le  malade  et  que  la  nécrose  ne  s'étende  pas. 
(Traité  de  médecine  pratique  n»»  4833,  7989). 

30.  On  doit  éviter  de  faire  saigner  les  parties  vivantes  et  adhérentes 

aux  escarrhes. 

J'ai  cité  des  cas  nombreux  de  mon  service  dans  les- 
quels d^ épouvantables  gangrènes,  ayant  envahi  des  par- 
ties considérables  de  la  peau,  et,  par  exemple.  Us  tégu- 
ments qui  recouvrent  le  sacrum,  le  coccyx,  les  fesses,  les 
organes  génitaux  externes  de  la  femme,  le  haut  des 
cuisses,  etc.,  avaient  été  arrêtées  dans  leur  marche  pro- 
gressive par  l'emploi  dés  moyens  précédents.  Ces  ter- 
ribles nécrosies,  grâce  à  la  momification  des  parties 
mortifiées,  n'avaient  pas  été  suivies  de  septicémie  et 
de  la  mort.  {(Traité  du  diagnostic.  Traité  de  médecine 
pratique,  ibidem.^ 

Pour  obtenir  des  résultats  aussi  heureux,  il  faut  beau- 
coup de  soins,  d'attention,  de  persévérance,  et,  surtout, 
on  ne  doit  exercer  aucun  tiraillement  sur  les  tissus 
frappés  de  mort.  Ces  tiraillements  produisent  la  déchi- 
rure des  vaisseaux  encore  adhérents,  et  causent  ainsi 
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la  pénétration  des  sucs  putréfiés  dans  le  sang  veineux 
et,  par  suite,  dans  la  circulation  générale. 

31  Gangrène  séuile.  —  Traitement  très-simple,  mais  très-utile.  —  Cas 

remarquables. 

Il  est  une  affection  non  moins  grave  que  les  précé- 
dentes, et  pour  laquelle  on  emploie^  sans  beaucoup  de 
chance  de  succès,  les  médicaments  les  plus  nombreux, 
tels  que  Topium,  le  quinquina,  etc.;  or,  la  position  du 
corps  et  des  parties  malades,  secondée  par  raction 
d'une  chaleur  modérée  et  par  des  frictions,  est,  dans  ce 
cas,  au  contraire,  d'une  immense  utilité.  Je  veux  parler 
de  la  gangrène,  dite  sénile,  qui  attaque  d'abord  la 
peau  et  les  autres  parties  constituantes  (les  orteils,  et 
s'étend  successivement  de  proche  en  proche  aux 
autres  régions  des  membres  inférieurs.  Cette  nécrosie, 
précédée  d'une  dermite  stasiquç  et  de  douleurs  souvent 
atroces,  reconnaît  en  général  pour  cause  la  gêne  du 
cours  du  sang  dans  les  artères,  due  à  des  concrétions 
calcaires  dans  les  parois  de  ces  vaisseaux  (artérioli- 
thies),  et  parfois  aussi  à  des  obstacles  au  œurs  du  sang 
dans  les  veines.  Dans  les  cas  d'artériolithies  causant  ces 
nécrosies,  le  sang  arrive  encore  avec  un  certain  degré 
d'énergie  aux  tissus  qui  menacent  de  se  mortifier;  mais 
l'impulsion  qu'il  reçoit  n'est  plus  assez  forte  pour  par- 
venir, à  travers  les  capillaires,  jusqu'aux  veines;  de  là 
des  stases  phlébiques  suivies  de  mortifications.  Ces 
considérations,  appuyées  sur  des  faits  recueillis  à  la 
Salpétrière  et  à  la  Pitié,  m'ont  conduit,  dans  un  cas 
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recueilli  chez  M.  Y....,  près  Chèteaudun,  à  un  résultat 
admirable  :  les  orteils  étaient  le  siège  d'une  phlegmasie 
violacée  et  de  refroidissement;  les  artères  des  mem- 
bres inférieurs  battaient  très* faiblement,  et  d'affreuses 
douleurs  se  faisaient  sentir  sur  la  partie  malade  et  dans 
les  nerfs  sciatiques.  Je  fis  élever  les  extrémités  iofé- 
rieures  sur  des  coussins,  et  la  rougeur  violacée  ainsi 
que  la  douleur,  diminuèrent  tout  d'abord;  on  maintint 
les  parties  dans  cette  position  et  à  une  douce  chaleur. 
Quelques  doses  de  sulfate  do  quinine  furent  données  à 
cause  d'une  tuméfaction  remarquable  de  la  rate  et 
d'une  périodicité  marquée  dans  le  paroxysme  des  dou- 
leurs; tout  d'abord  les  accidents  se  dissipèrent,  et  le 
malade^  qui  était  fort  âgé,  guérit  si  bien  de  son  mal 
qu'il  vécut  encore  plusieurs  années. 

32.  Durillons  de  la  plante  du  pied  causas  par  des  saillies  de  la  se- 
melle; cors  aux  pieds.  —  Traitement. 

La  moindre  circonstance  physique  ou  mécanique,  ve- 
nant à  agir  d'une  manière  constante  sur  l'organisation, 
peut  donner  lieu  à  des  résultats  fâcheux  et  même  trèS" 
graves.  J'ai  été  consulté  par  des  personnes  qui  éprou- 
vaient la  plus  grande  difficulté  à  marcher,  parce  que 
toutes  les  fois  qu'elles  appuyaient  le  pied  sur  le  sol, 
elles  ressentaient  une  vive  douleur  sur  l'un  des  points 
de  la  surface  plantaire.  C'était  principalemeiit  au  mi- 
lieu de  l'éminence  qui  correspond  à  Textrémilé  posté- 
rieure de  la  première  phalange  du  gros  orteil,  ou  au- 
dessous  du  talon  que  cette  souffrance  avait  lieu.  Une 
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fois  même,  le  siège  du  mal  étaif  au  milieu  de  la  face 
inférieure  de  la  dernière  phalange  de  ce  même  orteil. 
Or,  Texamen  attentif  du  point  où  la  douleur  se  décla- 
rait me  fit  voir  un  épaississement  considérable  de  Fé- 
piderme  endurci,  qui  faisait  une  saillie  prononcée  au 
dehors,  et  qui  proéminait  bien  autrement  encore  ea 
dedans.  Je  recherchai  quelle  pouvait  être  la  cause  d'une 
lésion  circonscrite  à  un  point  si  rétréci,  et  j'examinai 
la  chaussure.  Je  trouvai  bientôt  la  raison  physique  du 
mal  dans  la  semelle  sur  laquelle  le  pied  portait;  le  cor- 
donnier avait  laissé  dans  cette  semelle  un  clou,  un  frag- 
ment de  bois,  ou  une  saillie  considérable  d'un  cuir  très- 
dur,  sur  lesquels  la  surface  plantaire  s'appuyait  alors  que 
la  marche  avait  lieu;  delà  Tépaississement  deTépiderme 
qui  s'était  produit,  ainsi  qu'il  en  arrive  :  pour  la  pulpe  du 
doigt  de  l'artiste  qui  appuie  sur  la  corde  du  violon  ou  de 
la  basse;  pour  le  talon  serré  dans  un  soulier  étroit;  pour 
les  orteils  emprisonnés  dans  une  botte  rétrécie,  etc. 

De  telles  lésions,  si  peu  importantes  en  apparence, 
sont  bien  autrement  graves  qu'on  ne  le  pense,  et  s'il 
est  vrai,  comme  chacun  le  sait,  que  des  cors  aux  pieds 
mal  soignés  ont  été  suivis  d'ulcérations,  d'abcès,  de 
Carie  ayant  nécessité  plus  tard  l'amputation  d'orteils, 
etc.,  tout  me  porte  à  croire  que  l'épaississement  de 
l'épiderme  à  la  plante  du  pied,  non-seulement  gêne  la 
marche  et  fait  souffrir,  mais  encore  est  susceptible  de 
produire  la  dangereuse  affection  à  laquelle  on  a  donné  le 
nom  d'ulcire  perforant  du  pied  (\), 

(I)  Voyez  Tavant-propos. 
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Les  moyens  4e  prévenir  et  de  guérir  les  lésions  pré- 
cédentes sont  presque  complètement  hygiéniques  ;  ils 
peuvent  se  résumer  ainsi  : 

lo  Faire  rentrer  dans  le  cuir  les  clous,  les  chevilles, 
les  saillies  des  semelles  qui  correspondent  aux  points 
du  pied  où  existe  le  mal,  et  faire  pratiquer  dans  la 
chaussure,  à  la  place  qu'ils  occupaient,  une  légère  dé- 
pression où  puisse  se  loger  Tépiderme  épaissi . 

2"  Faire  confectionner  des  formes  pour  la  chaussure 
qui  représentent  d'une  manièrr  outrée  les  saillies  que  le 
pied  présente  au  niveau  des  orteils,  de  façon  à  ce  qu'en 
mouillant  le  cuir  de  la  botte  ou  du  soulier  sur  ces 
formes,  le  cuir,  en  se  desséchant,  conserve  la  disposi- 
tion du  bois  et  offre  une  dépression  dans  laquelle  le 
^  cor,  les  durillons,  les  tumeurs  dites  oignons  puissent 
être  logés  à  Taise. 

3«  Éviter,  surtout,  les  chaussures  très-étroites  ou  en- 
core celles  qui  sont  trop  larges,  dans  lesquelles  le 
pied  vacille  et  vient  frapper  à  chaque  instant  sur  la 
surface  du  cuir. 

4«  Placer  autour  de  la  saillie  épidermique  (cors,  du- 
rillons, oignons,  etc.)  une  rondellecomposée  de  plusieurs 
couches  de  taffetas  enduit  dediachylum,  placées  au-des- 
sus les  unes  des  autres  et  percées  au  centre  d'un  trou 
circulaire  dans  lequel  se  trouve  engagée  la  production 
épidermique,  et  cela  d'une  manière  assez  profonde  pour 
que  la  pression  de  la  chaussure  s'exerce  sur  la  rondelle 
et  non  pas  sur  le  point  malade. 

b"*  Il  faut  couper  (avec  un  instrument  bien  affilé  et 
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jjropre)  en  couches  trè^-minces,  la  masse  d'épiderme 
endurcie,  et  en  enlever  davantage  au  centre  que  vers 
la  circonférence,  de  façon,  encore,  à  ce  que  les  points 
les  plus  douloureux  du  mal  étant  plus  évidés  que  les 
alentours,  ces  points  cessent  de  pouvoir  être  comprimés. 
Ces  moyens  si  simples  suffisent  presque  toujours 
pour  remédier  aux  cors,  aux  qignons,  etc.,  et  sont  bien 
préférables  à  toutes  les  méthodes  dangereuses  qu'em- 
ploient d'ordinaire,  dans  des  cas  pareils,  tant  de  gens 
qui  s'intitulent  pédicures. 

33.  Maladies  de  la  peau  et  des  jointures  du  gros  orteil  causées  par 
des  plis  de  la  chaussure  et  simulant  la  goutte  aux  pieds. 

Les  accidents  symptomatiques,  initiaux  ou  même  ca- 
ractéristiques de  l'affection  désignée  sous  le  nom  de 
goutte  (oxurémie),  consistent,  comme  on  le  sait  géné- 
ralement, en  une  inflammation  aiguë  de  la  peau  et  du 
tissu  cellulaire  qui  recouvre  et  entoure  l'articulation  de 
la  première  phalange  du  gros  orteil  avec  le  premier  os 
métatarsien.  C'est  dans  cette  jointure,  que,  lors  de  la 
marche,  se  passent  les  grands  mouvements  du  pied,  et 
^  il  en  résulte  que  Tempeigne  des  chaussures,  sur  le 
point  qui  correspond  au  centre  de  ces  mouvements, 
est  sans  cesse  tantôt  fléchie  et  tantôt  redressée,  de 
façon  à  former  un  pli  dont  la  saillie  est  en  dedans  et  la 
dépression  en  dehors.  C'est  précisément  sur  l'endroit  où 
Tarticulatioase  trouve,  que  cette  saillie  vient  presser, 
et  si  le  cuir  de  l'empeigne  est  très-dur,  il  arrive  que  la 
peau  et  même  la  jointure  sont  blessées  et  s'enflamment. 
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Un  homme,  robuste  et  sobre,  jouissant  d'une  bonne 
santé,  qui  n'avait  pas  eu  d'attaque  de  goutte,  et  dont 
le  père  et  la  mère  n'avaient  jamais  été  atteints  de  cette 
affection,  ni  de  gravelle,  me  consulta  fort  inquiet  qu'il 
était,  alors  qu'il  fut  pris  d'une  douleur  avec  rougeur 
vive,  chaleur  brûlante  et  tuméfaction  considérable  de 
la  partie  du  pied  dont  je  viens  de  parler.  Constatant 
l'absence  des  circonstances  générales  sous  l'influence 
■  desquelles  se  manifeste  ordinairement  l'oxurémie  (excès 
d'acide  urique  dans  le  sang,  diathèse  goutteuse)  (i),je 
cherchai  avant  tout,  suivant  mon  habitude,  si  quelque 
cause  matérielle  n'avait  pas  donné  lieu  à  ce  phénomène 
local,  et  j'examinai  avec  soin  la  botte  du  patient.  Le 
cuir  en  était  très-épais  et  très-consistant,  et  précisément 
sur  la  partie  qui  correspondait  au  point  le  plus  doulou- 
reux, je  vis  que  le  pli  que  j'ai  signalé  était  profond 
et  que  sa  saillie  interne  se  trouvait  très-prononcée. 
Lorsque  M.  X...^  était  chaussé  et  qu'il  marchait,  le  pli 
se  dessinait  plus  fortement  encore,  la  saillie  intérieure 
devenait  considérable^  et,  alors,  la  douleur  était  on  ne 
peut  plus  vive;  la  pression  extérieure  occasionnait  une 
souffrance  beaucoup  plus  aiguë  au  niveau  du  pli  du 
cuir  que  partout  ailleurs.  Depuis  huit  jours,  le  mal  aug- 
mentait sans  cesse.  Ma  diagnose  fut  qu'il  ne  s'agissait 
pas  d'une  attaque  de  goutte,  mais  bien  d'une  simple 
lésion  de  cause  extérieure.  Je  fis  couper  la  botte  sur  ce 
point  ;  à  la  place  du  cuir  un  morceau  de  taffetas  noir 

(I)  Traité  de  Médecine  pratique -çis  M.  Piorry,  article  Agrémic, 
(.  \\\,'^TraiLc  de  la  goutte^  par  M.  le  docteur  Galtier-Boissière. 
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fut  placé;  le  lendemain  le  mal  fut  calmé;  le  second  jour 
il  n'existait  plus.  M.  X...,  porta  ensuite  et  pendant 
quelque  temps  des  bottes  en  chevreau.  Le  mal  récidiva 
trois  ans  après,  et  alors  encore,  la  même  cause  avait 
déterminé  le  même  effet,  et,  tout  d'abord,  la  même 
précaution  hygiénique  remédia  aux  accidents.  Depuis 
cinq  ans,  M.  X...,  ne  porte  plus  que  des  bottines  très- 
molles  et  très-flexibles,  et  le  mal  n'a  pas  reparu. 

Cette  observation  doit  démontrer  aux  diathésimanei, 
qu'avant  d'admettre  l'action  de  causes  internes  présu- 
mées, il  faut  d'abord  bien  constater  qu'il  n'existe  pas 
certaines  circonstances  locales  qui  causent  et  entre- 
tiennent les  lésions. 

su.  Engelures. 

La  dermite,  d'abord  aiguë,  puis  chronique,  causée 
pur  le  froid,  et  surtout  par  le  froid  humide,  à  laquelle 
on  a  donné  le  nom  d'engelures,  et  que  l'on  aurait  tout 
aussi  convenablement  appelée  rhumatisme  que  les  dou- 
leurs musculaires  qui  sont  désignées  par  ce  nom^  puis- 
que, suivant  les, auteurs,  ce  sont  les  mêmes  circons» 
tances  qui  leur  donnent  naissance;  les  engelures,  dis-je, 
ne  sont,  en  général,  guéries  ou  même  palliées  que  si 
l'on  évite  l'action  des  causes  :  froid  et  humidité.  Les 
cataplasmes,  les  bains  locaux,  l'application  de  la  neige, 
de  la  glace,  les  ablutions  avec  le  vin,  l'alcool,  les  mé- 
dicaments 'dits  astringents,  les  pansements  avec  le  cé- 
rat,  etc.,  etc.,  échouent  presque  toujours.  Or,  un  grand 
nombre  de  raisons,  fondées  sur  l'analogie,  me  portent 
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h  penser  que  Templâtre  de  diachylum ,  appliqué  sur 
les  doigts  enflammés  par  le  froid,  et  recouvert  d'une 
couche  pulvérulente,  telle  que  celle  de  lycopode,  de 
riz,  etc.  (p.  22),  abritant  les  parties  malades  contre  le 
froid,  l'humidité,  Tair,  les  corps  extérieurs;  mainte- 
nant une  humidité  tiède  sur  la  peau,  se  prêtant  aux 
mouvements  des  parties,  serait  très-utile  pour  la  cura- 
tion  des  engelures.  Cette  application  aurait,  sans  doute, 
les  plus  grands  avantages,  et  cela,  soit  qu'il  s'agisse  de 
calmer  les  engelures  enflammées,  soit  qu'il  faille  favo- 
riser la  cicatrisation  des  ulcères  qui  en  sont  les  consé- 
quences. 

35.  Panarii  (dactylites). 

Des  considérations  du  même  genre  sont  applicables 
aux  dactylites,  dites  panaris,  et  surtout  à  celles  qui  en- 
tourent l'ongle  (dactylites  périonyxiques),  et  auquelles 
le  vulgaire,  et  même  les  médecins,  donnent  l'absurde 
nom  de  tourniole. 

Cette  tourniole,  dont  les  suites  sont  souvent  si  graves, 
et  telles  qu'elles  entraînent  parfois  la  chute  de  l'ongle, 
la  carie  de  la  dernière  phalange,  des  abcès  dans  la 
gaine  des  tendons,  est  très-ordinairement  causée  par 
l'éraillement,  le  décollement,  la  saillie  de  petits  lam- 
beaux épidermiques,  qui  souvent  existent  sur  la  face 
convexe  de  l'extrémité  du  doigt.  Ces  productions  étant 
sans  cesse  touchées  et  détachées  des  parties  sous-ja- 
centes,  non-seulement  provoquent  de  la  douleur,  mais 
encore  déterminent  des  inflammations  plus  ou  moins 
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vives  de  la  peau  qui  entoure  Tongle.  Or,  on  remédie 
très-bien  aux  échardes,  aux  douleurs  et  aux  accidente 
qu'ils  causent,  d'abord  en  les  coupant  très-près,  puis 
en  recouvrant  leur  base  avec  une  couche  de  diacbylum 
lycopodé. 

36.  Ongle  rentré  dans  les  chairs. 

L'ongle  rentré  dans  les  chairs,  affection  légère  en 
apparence,  résiste  si  bien  aux  méthodes  chirurgicales 
par  lesquelles  on  la  combat,  que  Ton  emploie  contre  cet 
état  pathologique  les  moyens  les  plus  graves  et  parfois 
les  plus  dangereux;  il  m'est  arrivé  deux  fois  de  guérir 
ce  mal  par  des  procédés  bien  simples.  —  Une  des  in- 
dications principales  est  d'empêcher  toute  compression 
sur  la  partie  externe  du  gros  orteil,  de  façon  à  ce  que 
la  peau  qui  tend  à  le  recouvrir  de  plus  en  plus,  ne  se 
trouve  plus  pressée  de  dehors  en  dedans.  Eh  bien, 
dans  ce  cas  :  faisant  pratiquer  encore  sur  le  point  qui 
y  correspond  une  large  ouverture  à  la  chaussure;  cau- 
térisant fréquemment  sous  l'ongle  avec  l'azotate  d'ar- 
gent; pansant  avec  le  taffetas  enduit  d'emplâtre  dia- 
cbylum; maintenant  la  partie  malade  dans  un  état  de 
propreté  minutieuse;  j'ai  vu  en  quelques  semaines  les 
accidents  que  cause  l'ongle  rentré  dans  les  chairs  se 
dissiper  complètement. 

37.  Abcès  soas  l'ongle.  ' 

Pour  terminer  ce  que  j'avais  à  dire  sur  la  curation, 
par  des  moyens  simples  et  hygiéniques  des  dermites, 
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considérées  en  général  et  en  particulier^  je  n*ai  plus 
qu'à  (lire  un  mot  de  la  manière  d'ouvrir  les  petits  ab- 
cès qui  se  forment  sous  les  ongles,  et,  cela,  soit  spon- 
tanément, soit  sous  l'influence  d'un  corps  étranger, 
aiguille,  éclat  de  bois,  etc.,  etc.  C'est  à  un  de  mes  col- 
lègues de  l'Académie,  M.  Hervez  de  Ghégoin,  que  je 
suis  redevable  de  la  connaissance  de  ce  procédé,  qui 
est,  en  général,  peu  connu;  il  ne  faut  pas  ouvrir  cet 
abcès  avec  le  bistouri  :  il  suffit  de  râper  peu  à  peu 
l'ongle,  sur  le  point  où  cet  abcès  se  voit,  avec  un  corps 
tranchant  et  bien  affilé,  pour  arriver  jusqu'au  pus  et 
pour  l'évacuer. 
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CHAPITRE  II 


MOTBNS  SIMPLES  ET  UTILES  DA|iS  LE^  MAlJVi^ES 

DES  TEUX 


J'ai  étudié,  dans  le  chapitre  qui  précèdei»  V^^op  U|^ 
rapeutique  qu'exercent  sur  les  dermopathies  quelques 
moyens,  en  quelque  sorte,  vulgaires,  d'un  emploi  fa- 
cile et  qui  ont  souvent  plus  d'effîcacitc  que  des  traitr- 
ments  en  apparence  plus  actifs,  mais,  en  réaliif ,  mo'jis 
utiles.  levais,  actuellement,  parler  des  m  édicat'.ons'jrès- 
simples  que  l'on  peut  employer  sans  danger  e'.  sou- 
vent  avec  succès  contre  certainesomriopathies  ai  quel- 
ques otopathies,  c'est-  à-dire  :ontre  diverses  ffections 
des  yeux  et  des  oi  eille  s. 

38.  Petits  corp  sétit  ngers  €  ntre  les  paupières  et  l'œil.  ^ 

Et  d'abord,  il  arrière  smvent  que  de  petits  corps 
étrangers,  difliclk  s  à  apercevoir  et  que  l'on  extrait  en- 
core avec  plus  ce  peine,  s'introduisent  entre  les  pau- 
pières, blessent  la  conjonctive,  et  deviennent  une 
source  de  douleu  rs  et  d'accidents  plus  ou  moins  graves. 
On  a  proposé,  pour  enlever,  ou  au  moins  pour  dépla- 


OPHTHALMIES  OU  OMMITES  67 

eer  ces  corps,  qui  remontent  quelquefois  très-haut 
sous  la  paupière  supérieure,  diverses  petites 'manœu- 
vres qui  ne  sont  pas  sans  utilité.  Le  procédé  suivant 
m'a  réussi  le  plus  souvent  :  on  s'assure  bien,  par  une 
douce  pression,  du  point  où  la  souffrance  est  plus  vive; 
puis  on  porte  tout  à  fait  en  dedans  la  paupière  doulou- 
reuse, qui  d^flilleurs  est  très-mobile;  on  appuie  alors 
sur  l'œil  à  travers  ce  voile  musculo-membraneux.  On 
lé  M%  de  fkçon  à  ce  ((u'aucun  corps  de  quelque  volume 
ne  pidsse  passer  satle  point  comprimé  entre  Tœil  et  le 
repli  qui  le  rebouVre.  Alors  on  tire  peu  à  peu  en  dehors 
hi'palupièrei'  et  priBS^ne  loùjours,  soit  du  premier  coup, 
soit  à  une  seconde  ou  à  une  troisième  reprise,  le  corps 
étranger  déplacé  est  reporté  vers  le  grand  angle  de 
l'œil,  et  cesse  compléteto^  des  douleurs  ou 

une  congestion  inflammatoire. 

13^  m.i^  ptddêëë;  Héh '  ttiôitté  ùtflë  dïwis  le  éés  ttû*  tin 
ôW'lftlfecûlë  's'èât  ÎBfti'ôdfuit  àll'-^dfeà^ôùlâ  dé  k  pfeiti()ièi^' 
sttpîéWeuré,  cdbsîôtè  ë  la  sô\ilever,  piiii^^  à  là'  tîtfeV  èfl 
fcës' tiu-devant  de  IHùfêriéutè;  alôré  lèâ  cils  de  céflecî 
foi'mèht  uti'é  sôi^të'9è  t^ineéàti  qui,  bàlayaht  de  haut  éti' 
bas  là  (îoraîôridtiVe  qïiî  l'evêleh  dedans  la  pâiipièrè  stf- 
périetirè,  ëûlêve  aittlsî  te  t6rps  étranger. 


<:  ■    ■  ,•■.■;.(...     •     .    . , , .  i;  è, 


^.'  Icîflabiliiâtioltis  li^èfé&  dé^dif.  -^  OphtfaÀlmiès  oa  (mmâtés  îé^ 
,,  g^^.  ^  Ji^Mt^  dv^  sulfatai  4e;  pyiuj»    . 

Xéà  dmriitèfà' bii^  ô{ftilh'àMôl5  lé^i'ëâ,  surtout  ceîîès 
auxcjUellësdOâneiil  ttèùieâ  éxcèà  d'êtùdès  et  lés  vèilte^ 
daimim  'qifî  •aêfértifnèÂt  tïtiè  pénîbfë  démgtttgëaisoh 
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vers  celte  partie  de  Tangle  interne  de  l'œil  que  Ton 
appelle  caroncule  lacrymale,  se  dissipent  très-prompte- 
ment  et  souvent  en  vingt-quatre  heures,  par  Tinlro-  . 
duction  entre  les  paupières  d'un  fragment  très-petit  de 
pommade  dite  de  Lyon,  ou  mieux  encore  d*une  goutte 
d'un  mélange  composé  de  5  centigrammes  de  sulfate 
de  zinc,  de  25  grammes  d'eau  très-pure  (ou  mieux  d'eau 
distillée),  et  d'une  très-petite  proportion  d'eau  de  roses 
(dont  on  peut  se  passer).  Pour  introduire  cette  eau,  la 
tête  du  malade  est  renversée  en  arrière,  les  paupières 
sont  écartées  par  un  aide,  et  on  laisse  tomber  une  goutte  ' 
du  liquide,  s'écoulant  d'un  cure-dents  ou  d'une  pluma 
qui  y  a  été  trempée. 

40.  Compression  et  injections  dans  l'ophibalmie  grave  avec  œàèm.^ 

inflammatoire  des  paupières. 

Dans  la  très-grave  épidémie  d'ommite  ou  d'ophthal- 
mie  qui,  à  la  suite  du  choléra,  a  régné  en  1832^  parmi 
les  orphelins  de  la  maison  de  refuge,  et  do)it  j'ai  publié 
Vhistoire^dans  ma  clinique  de  la  Pitié,  il  se  déclarait 
une  tuméfaction  considérable,  inflammatoire  et  œdé-. 
mateuse  des  paupières.  Entre  celles-ci  et  le  globe  de 
Tœil  avait  lieu  un  écoulement  puriforme  abondant  que 
sécrétait  la  membrane  conjonctive  couverte  de  granu- 
lations; les  paupières  restaient  closes^  et  au-dessous 
d'elles,  les  ulcérations  de  la  cornée  transparente  se  dé- 
claraient, et  même  souvent  l'œil  se  perforait  et  se  vi- 
dait.'Le  mal  était  contagieux,  et  le  pus  qui  s'en  ému- 
lait communiqua  cette  terrible  affection  à  Tune  des 
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sœurs  du  service.  Les  faits  conduisirent  à  admettre  que 
cette  affreuse  ommite  avait  été  causée  par  des  miasmes 
produits  et  dégagés  à  la  suite  de  rencoiubrement  d'un 
grand  nombre  d'enfants  dans  un  espace  étroit.  Or,  tous 
les  moyens  généraux  et  locaux  :  sangsues,  purgatifs, 
lotions,  azotate  d'argent,  sulfate  de  zinc,  etc.,  échouè- 
rent, et  les  seules  médications  qui  furent  vraiment  uti* 
les  se  bornèrent  aux  plus  simples  et  en  même  temps 
aux  plus  rationnelles,  je  veux  dire  :  à  des  soins  de  pro- 
prêté,  à  l'aération,  à  des  injections  fréquentes  d'eau 
pure  entre  l'œil  et  les  paupières,  et  à  la  compression  de 
la  tumeur  formée  par  celles-ci,  au  moyen  de  ouate  pla*» 
cée  sur  l'œil,  et  maintenue  par  un  bandage  roulé. 

Les  injections  avec  l'eau  distillée  et  tiède,  très-fré- 
quemment réitérées  entre  le  globe  oculaire  et  la  pau- 
pière, sont  essentiellement  utiles  et  doivent  être  tou- 
jours employées  dans  toute  ophthalmite,  alors  que  du 
puSj  contagieux  ou  non,  s'accumule  au-dessous  des  pau* 
pières.  S'il  arrive,  en  effet,  qu'on  laisse  séjourner  ce 
liquide  dans  un  tel  lieu,  il  s'altère,  devient  septique, 
blesse,  congestionne  et  ulcère  la  conjonctive,  et  peut 
causer  des  kératelcosies  (ulcération  de  la  cornée),  des 
taies  (akérato  diaphanies)  et  la  perte  de  l'œil. 

41 .  Œdème  ou  bydrethmie  des  paupières  causée  par  une  lunette  dite 

pince-nez. 

L'œdème  non  inflamniatoire  des  paupières  (hyàreth- 
mie  blépharique)  est  assez  rarement  observé.  Dans  un 
cas  particulier,  c'est  par  une  simple  précaution  hygié- 
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nique  que  j'y  ai  remédié,  tandis  que  les  médicaments 
actifs  les  plus  variés  n'avaient  en  rien  réussi.  Li 
raison  de  ces  résultats  si  différents  était  que,  dans  cette 
dernière  médication,  la  cause  anatomique  du  mal  de- 
meurait inconnue  et  que  Ton  avait  pu  la  constater  dam 
la  première.  Voici  l'abrégé  de  ce  fait  : 

Un  créole,  âgé  de  cinquante  ans^  fut  atteint  d'ua  gon- 
flement considérable  des  deux  paupières;  de  chaque 
côté,  le  pourtour  des  orbites  ain^i  que  la  partie  supé^ 
rieure  du  nez  participaient  à  la  tuméfaclùm,  due  iow 
demment  à  une  collection  séreuse  et  non  inflanma- 
toire,  survenue  dans  le  tissu  cellulaire  de  ces  parties. 
On  avait  eu  recours  avant  moi  à  des  purgatifs,  à  des 
diurétiques,  à  divers  médicaments  qui  n'avaient  pro- 
duit aucune  amélioration  dans  les  symptômes  obser- 
vés. 

J'examinai  successivement  les  reins  et  l'urine,  le 
cœur,  le  foie,  la  rate  :  nulle  part  je  ne  pus  constater  de 
lésions  susceptibles  de  donner  lieu  à  l'œdème  ou  hydro- 
pisie  générale  (je  laisse,  bien  entendu,  à  des  médecins 
fantaisistes  l'admission  d'une  cachexie  œdémateuse  ou 
hydropique).  Faisant  grand  cas  des  travaux  de  Ribes, 
de  Magendie,  de  Bouillaud,  et  ayant  souvenir  de  plu- 
sieurs faits  remarquables  obprvés  par  moi,  dans  les- 
quels des  hydropisies  consécutives  avaient  été  les  sui- 
tes d'oblitérations  veineuses,  j'appelai  l'anatomie  à 
mon  aide;  je  me  rappelai  que  les  veines  de  la  région 
dorsale  du  nez  (veines  nasales)  rapportent  le  sang  et  la 
sérosité  des  paupières  et  de  la  peau  de  la  région  rhi- 
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nique  dans  la  circulation  générale,  et  je  remarquai  en 
même  temps  que  le  malade  portait  une  lunette  pince-nez 
dont  le  ressort  était  très-serré.  Au-dessus  du  lieu  sur  le- 
quel portait  cette  lunette,  les  veines  nasales  étaient  disten- 
dues; au-dessous  elles  étaient  vides.  Il  était  naturel  de 
penser  qile  la  copapression  de  ces  vaisseaux  détermi- 
nait le  mai. 

Je  fis  ôter  les  lunettes;  le  soir  il  n*y  avait  plus  d'œ- 
âème.  On  les  replaça  le  lendemain,  tout  d'abord  l'en- 
dure reparut;  et,  à  quatre  reprises,  Thydropisie  cessa 
où  se  manifesta;  suivant  que  le  pince-nez  n'était  plus 
en  place  ou  y  était  remis.  La  relation  de  la  cause  à 
l'effet  étant  évidente,  la  guérison  radicale  suivit  le  con- 
seil que  je  ne  manquai  pas  de  donner  d'éviter  toute 
compression  ultérieure  des  veines  nasales  par  le  pince- 
nez.  On  ne  saurait  croire  combien  il  est  utile  dans  les 
inflammations,  dans  les  hydropisies  générales  ou  par- 
tielles, de  tenir  compte  de  l'état  des  branches  et  des 
troncs  veineux  qui  ramènent  le  sang  des  parties  ma- 
lades. 

4ik  Tmatnr  laorymale,  compression  préyentive. 

La  tumeur  qui  se  forme  quelquefois  au-dessous  de 
l'angle  interne  de  rœil>  près  du  nez,  et  qui  est  due  à  la 
rétention  et  à  l'accumulation  des  larmes  dans  leur  ré- 
servoir (appelé  sac  lacrymal),  tumeur  à  laquelle  j'ai 
donné  le  nom  de  cystodycrasie,  est  presque  toujours  sui- 
vie de  l'inflammation^  du  rnmollissement  et  de  la 
perforation  de  la  cystodycre  (  sac  des  larmes  ),  perfo^ 
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ration  qui  constiluc  la  ûstuie  lacrymale.  Cette  lésion 
est  difficile  à  guérir,  et  on  peut,  dans  quelques  cas, 
ainsi  que  cela  m'est  arrivé  trois  fois,  la  prévenir  par  le 
procédé  suivant  : 

Un  duigt  est  porté  sur  les  canaux  et  les  points  la- 
cr}  maux  situes  à  la  face  interne  du  rebord  lilrte  des 
paupières,  près  de  Tangle  interne  de  l'œil,  de  manière 
à  empêcher  tout  reflux  des  larmes  de  ce  côté;  en  même 
temps,  on  presse  sur  la  tumeur,  de  haut  en  bas  et  dans 
la  direction  du  canal  nasal  situé  près  du  nez.  Par  cette 
manœuvre,  on  cherche  à  surmonter  l'obstacle  qui  s'op- 
pose à  la  sortie  facile  des  larmes  par  son  conduit 
d'excrétion.  En  continuant  pendant  quelque  temps  cette 
manœuvre,  en  pressant  avec  un  certain  degré  de  force, 
en  renouvelant  ce  moyen  tous  les  jours  pendant  plu- 
sieurs semaines,  et  en  le  faisant  surtout  lorsque  la  tu- 
meur est  très-pleine  de  liquides,  on  obtient  des  succès 
inespérés.  Éviter  une  opération  au  moyen  de  médica- 
tions simples,  doit  être  le  but  de  tout  médecin  con- 
sciencieux, et  les  faits  m'ont  prouvé  que  le  mode  de 
curalion  précédent  peut  quelquefois  suffire  pour  remé- 
dier à  la  tumeur  lacrymale. 

Dans  un  cas  où,  chaque  matin,  existait  une  tumeur 
lacrymale,  je  suis  parvenu  à  faire  dissiper  celle, 
ci  en  faisant  fermer  la  bouche  par  la  contraction  des 
lèvres,  et  les  narines  avec  les  doigts,  et  en  faisant  pra- 
tiquer une  inspiration  forcée.  Le  vide  pratiqué  dans  la 
poitrine  a  eu  pour  résultat,  dans  ce  cas,  l'aspiration  par 
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le  canal  nasal  des  larmes  accumulées  «dans  le  canal 
nasal  obstrué  ou  rétréci.      , 

43.  Rapprochement  et  oeclosion  des  p&upièree  p&r  des  bandelett 
agglutioatives  ;  aysntages  de  ce  procédé.  Résultais  remarquables  (I). 

Il  est  un  appareil  on  ne  peut  plus  simple,  mais  d'uns 
extrême  utilité,  qui,  dans  plusieurs  affections  des  yeux, 
m'a  donné  des  résultat!  très-avantageux.  Je  veux  par- 
ler des  bandelettes  de  taffetas  ichtyocollé,  dit  d'Angle- 
terre, ou,  encore,  de  taffetas  enduit  d*un  couche  mince 
de  diachylum  extrêmement  agglutinatif,  appliquées  sur 
les  paupières,  de  façon  à  les  empêcher  de  s'écarter  et  a 
maintenir  l'occlusion  de  l'œil. 

Voici  comment  on  emploie  ce  moyen  :  on  découps 
trois  de  ces  bandelettes  de  façon  à  leur  donner  quatre 
è  cinq  centimètres  de  long  sur  un  demi-centimètre  de 
large;  on  recommande  au  malade  de  fermer  très-exacte- 
ment l'œil  par  le  rapprochement  des  paupières,  et  alors 
on  applique  les  bandelettes  à  un  demi-centimètre  l'une 
de  l'autre,  de  façon  à  ce  qu'une  moitié  de  ces  petits  ap- 
pareils soit  fixée  sur  la  paupière  supérieure,  tandis 
queTautre  est  adhérente  à  l'inférieure.  S'il  s'agit  de  taf- 
fetas ichtyocollé,  on  humecte  parfaitement  celui-ci 
ayant  de  l'appliquer,  et  on  le  laisse  se  dessécher  œmplète* 
ment  pour  éviter  que  les  paupières  s'écartent  y  car,  sans 
cette  précaution,  elles  ne  manqueraient  pas  de  le  faire^ 
et  alors  l'oblitération  de  l'œil  n'aurait  pas  lieu. 


(I)  TraîU  de  Médecine  pratique^  t.  YIII,  no  IlilS. 
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Si  Ton  emploie  le  taffetas  recouvert  de  di«chylàm,(Ml 
le  place  de  la  même  manière  et  rocclusion  s'opère  de 
suite. 

Dans  ce  dernier  procédé  il  arrive  trop  Souvent  que  la 
chaleur  de  Tœil  fait  fondre  Femplâtré  et  que  les  pau- 
pières ne  restent  pas  fermées. 

Par  Tocclusion  de  l'œil  on  obtient  les  «vaDtages  m* 
vants  : 

io  On  évite  à  la  surface  oculaire  le  contact  de  l'air; 

%^  On  prévient  celui  de  la  lumière  ; 

3**  On  empêche  le  clignotement,  c'est-à-dire  le  moii- 
vement  instinctif  des  paupières  y  qui  fait  que  les  sui^ 
faces  de  la  conjonctive  ou  de  la  cornée,  divisées  ou  «h 
flammées,  soient  lésées  par  un  frôlement  continitôl  ou 
réitéré; 

4<»  On  prévient  les  alternatives  de  température  et  sur» 
tout  rinfluence  des  courants  d'air  froid,  si  redoutés  par 
les  malades: 

6*  On  force  l'œil  à  ne  pas  agir,  à  se  reposer,  et  chi* 
cun  sait  que,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  suspeodfa 
l'action  d'un  organe  est  un  moyen  puissant  pour  guéiir 
ses  maladies; 

6^  On  retient  les  larmes  entre  les  paupières  et  Voiti^ 
de  manière  à  ce  que  l'air  ne  dessèche  pas  la  surface 
oculaire,  et  à  maintenir  celle-ci  dans  une  humidité 
tiède  propre  à  remplacer  avantageusement  les  cata- 
plasmes; I 

7°  On  ne  se  trouve  plus  dans  la  nécessité  d'appliquer 
sur  les  paupières,  alors  que  l'on  veut  en  maintenir  l'oc- 
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clusiÔDy  des  appareils  pesants  qui,  loin  de  remédier  aux 
opbihalmies,  ne  font  qu'en  augmenter  l'intensité. 

Ces  nombreux  avantages  expliquent  du  reste  Tutilité 
extrême  que,  dans  des  cas  variés  de  maladies  des 
yeux,  présente  rocciusion  des  paupières  par  le  prooédé 
dont  il  vient  d'être  parlé. 

A4.  G9  n'eit  pas  en  Angleterre,  mais  à  Pariai,  que  2'ob  »  iBBagiBé  et 

employé  d'abord  l'occlusion  des  paupières. 

On  m'excusera,  j'espère,  si  je  rappelle  iei  que  j'ai  te 
I^remier  mis  en  usage  la  méthoite  dont  il  s'agit.  C'est 
'  vers  1838,  dans  un  temps  où  l'émeute  régnait  à  Paris^ 
que,  dirigé  par  des  idées  physiologiques  sur  les  mou- 
vements des  paupières,  sur  les  effets  du  frottement  des 
deux  lames  de  la  conjonctive  entre  elles  et  sur  les  fono* 
lions  de  l'oeil  ;  c'est  vers  1838,  dis-je,  que  dans  un  cas 
d'ommtte  qui  avait  résisté  à  divers  traitements,  j'appli* 
quai  pour  la  première  fois  des  bandelettes  de  taffetas 
ichtyoeoUé.  Le  succès  de  l'occlusion  fut  tel,  ici,  qu'en 
vingt-quatre  heures  le  mal  était  guéri.  Ce  fait  doit  avoir 
été  consigné  dans  la  GazetU  des  HôpUams  d'alors,  et, 
depuis,  j'ai  employé  très-fréquemment  et  presque  tou^ 
jours  avec  avantage,  dans  les  maladies  de  l'oeil,  l'occlu- 
«^  des  paupières. 

45.  Cas  principaux  dans  lesquels  rocciusion  des  pauPières  est  utile  i 
plaies  de  la  conjonctive,  corps  étrangers  ;  plaies  de  la  cornée  ;  opé- 
niàon  de  la  cataracte;  kiflaaiasUoa  de  i'îHs  et  ies  parties  pro- 
fondes de  Tœil. 

On  a  dit  ipie  cette  ttéthodie  avait  été  d'abord  pratlifuée 
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Cil  Angleterre.  Il  y  a  peu  de  temps,  j'ai  revendiqué, 
devant  rAcadémie,  la  priorité  de  cette  médication,  et  je 
crois  que  cette  priorité  ne  peut  plus  m'étre  contestée. 
Voici  les  principaux  cas  dans  lesquels  j'ai  eu  recours 
au  traitement  par  Tocclusion  des  paupières. 

!•  Dans  des  plaies  superficielles  de  la  conjonctive 
oculaire  et  même  de  la  cornée. 

Un  maçon,  qui  travaillait  à  une  maison  où  je  faisais 
faire  des  réparations,  reçut,  en  martelant,  un  éclat  de 
pierre  qui  divisa  superficiellement  et  le  kérate  (cornée 
transparente)  et  la  partie  voisine  de  la  conjonctive;  la 
petite  blessure,  ou,  si  Ton  veut,  l'éraillure,  avait  huit  ou 
neuf  millimètres  d'étendue;  la  douleur,  la  photophobie, 
le  larmoiement,  étaient  extrêmes.  J'appliquai  sur-le^ 
champ  les  bandelettes  ichtyocollées;  Tocclusion  fut  très- 
exacte  et  la  guérison  eut  lieu  d'une  manière  si  rapide, 
que,  le  surlendemain,  le  blessé  put  reprendre  ses  tra- 
vaux. 

2o  Dans  les  cas  où  de  petits  corps  étrangers  s'enga- 
gent entre  l'œil  et  les  paupières  et  lorsqu'on  n'est  pas  pa^ 
venu  à  les  enlever  par  les  moyens  ordinaires  (page  66); 
lors  de  l'occlusion  palpébrale,  ces  petits  corps  se  fixent 
sur  le  point  où  ils  se  trouvent;  ils  ne  se  déplacent  plus 
et  dès  lors,  cessant  de  blesser  l'œil,  ils  ne  causent  plus 
de  douleur.  Le  lendemain^  ils  sont  éliminés  3ans  que 
l'on  s'en  aperçoive. 

30  Dans  la  plaie  de  la  cornée  que  nécessite  l'opéra- 
tion de  la  cataracte  par  extraction,  dans  les  piqûres 
faites  pour  l'abaissement  ou  le  broiement  du  cristallin, 
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rappareil  occlusif  avec  les  bandelettes  agglutinatives  est 
infinimerU  préférable  aux  tampons  de  charpie  ou  de 
coton,  et  aux  bandeaux  dont  on  couvre  Vœil  des  opérés. 

4<*  Dans  un  très-grand  nombre  de  cas  d'ophthalmies 
légères,  surtout  alors  que  la  cornée  s'altère  et  qu'il  y 
a  photophobie,  les  bandelettes  noires  recouvrant  Tœil 
et  prévenant  Taction  de  la  lumière,  etc.,  ont,  sous  ce 
rapport,  une  très-grande  utilité. 

50  II  en  a  été  ainsi  dans  des  inflammations  de  l'iris 
ou  irisites,  et  j'ai  été  assez  heureux,  dans  un  grand 
nombre  de  cas,  pour  avoir  vu  une  affection  aussi  sé- 
rieuse que  celle-là^  et  qui  résiste  parfois  si  obstiné- 
ment aux  applications  de  sangsues,  aux  vésicatoires, 
aux  onctions  mercurielles,  etc.^  etc.,  se  dissiper  complè- 
tement sous  la  simple  influence  de  l'occlusion  des  pau- 
pières. J'avais  naguère  sous  les  yeux  le  jeune  enfant 
d'un  de  mes  anciens  élèves  et  amis,  M.  le  docteur  Paréja, 
de  Xérès,  qui  vient  d'être  débarrassé  de  cette  façon,  et 
en  trois  jours,  d'une  irisite  fort  grave. 

Nous  verrons  bientôt  que  ce  ne  sont  pas  là  les  seules 
maladies  des  yeux  qui  se  trouvent  améliorées  ou  gué- 
ries par  l'emploi  de  l'appareil  occlusif  des  paupières. 

40.  Uigraine  ophthalmique  (névropallie  prosasique  de  l'iris).  —  DenU« 

cercle  oscillant  et  lumineux. 

•  Il  est  une  affection  de  l'appareil  de  la  vision,  et  très- 
probablement  de  l'iris,  qui  constitue  l'espèce  de  mi- 
graine la  plus  fréquente;  je  veux  parler  d'une  névro- 
pathie  ou  névropallie  (vibration  morbide  du  nerf)^  ayant 
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l'œil  pour  siège,  et  dans  laquelle  la  personne  qui  en  est 
atteinte  voit,  au  début,  une  espèce  de  tache  dans  ^espace; 
cette  tache  est  bientôt  entourée  d'un  demi-cercle  phosphth 
rescent  en  zigzag,  dont  la  teinte  est  blettdtre  ou  de  colo- 
ration  irisée,  et  qui,  assez  analogie  à  la  lumière  électri- 
que, pâlit  à  mesure  que  ce  demi-cercle  qu'elle  forme 
devient  plus  large.  D'abord  celui-ci  n'a  guère  qu'un 
très-petit  diamètre,  et  alors  son  éclat  est  plus  yir, 
puis  il  s'élargit  sensiblement,  et  après  un  quart  d'heure 
Ou  une  demi-heure,  il  disparait  complètement.  Alors 
la  vue  reprend  toute  la  netteté  qu'elle  avait  perdue.  Ce 
qu'il  y  a  de  plus  remarquable  dans  cette  image  que 
l'on  voit  tout  aussi  bien  dans  les  ténèbres  qu'au  grand 
jour,  c'est  qu'elle  suit  les  mouvements  du  globe  de  l'œil. 
Cette  même  image  se  borne,  dans  les  cas  légers,  à  des 
lueurs  scintillantes.  Ce  sont  des  oscillations,  des  vibra- 
tions continuelles,  qui  ont  lieu  et  qui  persistent  depuis 
le  début  jusqu'au  plus  fort  de  ce  trouble  de  la  vision. 
Deux  ou  trois  minutes  après  que  le  cercle  lumineux  a 
disparu,  se  prononce,  dans  le  globe  de  l'œil  malade,  à 
l'angle  interne  de  l'orbite  et  sur  le  point  qui  correspond 
à  la  branche  frontale  du  pentanèvre  (  nerf  de  la  cin- 
quième paire),  une  douleur  interne^  des  élancements 
semblables  à  la  souffrance  que  produiraient -des  coups 
de  marteau  et  se  manifestnnt  à  des  intervalles  rappro- 
chés avec  une  grande  intensité.  Quelques  instants  après,  • 
le  malade  éprouve  des  nausées  souvent  portées  jus- 
qu'aux vomissements,  et  des  douleurs  de  tête,  deséruo- 
tationsy  des  accidents  variés  du  côté  de  l'estomac^  acci- 
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dents  qui  se  succèdent  ainsi  pendant  vingt-quatre  ou 
trente-six  heures  et  se  dissipent  fréquemment  alors  que 
survient  un  sommeil  profond  et  pénible. 

Pendant  toute  la  durée  de  ces  phénomènes^  il  n'y  a 
pas  de  fièvre. 

On  a  donné  parfois  à  telle  ou  telle  maladie  le  nom  de 
celui  qui,  le  premier,  Ta  décrite;  ainsi  en  a-t-il  été  pour 
le  mal  de  Pott^  de  Bright,  etc. 

Grammaticalement,  n'en  déplaise  è  un  ancien  pro- 
fesseur de  rhéthorique,  cette  appellation  (maladie 
de  X...)  semblerait  faire  croire  que  ces  auteurs  avaien 
été  atteints  eux-mêmes  des  symptômes  qu'ils  avaient 
décrits. 

Malheureusement,  je  suis  assez  victime  de  TafTection 
dont  il  vient  d'être  parlé,  et  que  fai  le  premier  signale 
pour  qu'on  pût  la  désigner  par  mon  nom,  si  n'était 
qu'il  est  absurde  de  se  servir  du  nom  d'un  homme  pour 
désigner  des  lésions  qui  ne  doivent  être  rappelées  k 
l'esprit  que  par  des  termes  en  rapport  avec  les  causes, 
le  siège  et  la  nature  du  mal. 

47*  AlimeBtf  excitante  guérissant  au  début  la  migraine  ophtalmiquf . 

Cette  maladie,  cette  migraine  ophthalmique  dont  l'é- 
tude sur  moi-même  m'a  été  d'une  si  grande  utilité  pour 
l'appréciation  de  la  cause  organique  des  névroses  et 
peut-être  de  l'action  névrique  (1),  cette  affection,  qui 

(I)  C'est  cette  étude  qui  m'a  conduit  non-seulement  à  rapporter  à 
des  oscillations  daus  le&fierf^  ou  névropallies  (à  l'état  normal,  névro- 
pallisme)  la  plupart  des  affections  dites  névroses,  telles  que  le  tintouin, 
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résiste  à  Tactioa  des  narcotiques,  et  que  la  beUadone 
elle-même  calme  fort  rarement,  est  brusquement  arrê- 
tée dans  sa  marche  par  la  médication  la  plus  simple  et, 
en  quelque  sorte,  la  plus  vulgaire  possible.  Il  s'agit  de 
prendre,  dès  le  début  du  mal,  aussitôt  que  les  premiers 
troubles  de  la  vision  surviennent,  et  dès  que  Ton  aper- 
çoit une  sorte  de  brouillard  ou  le  i^luspetU  arc  lumineux 
et  oscillant,  une  demi-verrée  de  vin  vieux  de  Bordeaux 
ou  autre,  et  un  aliment  très-léger,  tel  qu'un  biscuit.  Sous 
l'influence  de  ce  moyen  purement  hygiénique  et  qui 
substitue  le  travail  de  la  huiitième  paire  de  nerfs  et  du 
graiid  sympathique  nécessaire  pour  la  digestion,  à  Tac- 
tion  pathologique  de  Tœil  et  de  la  cinquième  paire;  il 
suffit,  dis-je,  de  ce  moyen  pour  faire  que  les  accidents 
s^arrétent  à  l'œil  (ou  plutôt  aux  nerfs  irisions),  ne  les 
passent  pas,  et  pour  que  la  torture  ordinaire  de  la  mi- 
graine ophthalmique  (irisalgie  ou  mieux  encore  névro- 

pallie  prosasique  de  l'iris)  ne  se  déclare  pas. 

48.  Moyens  hygiéniques  prévenant  celte  môme  migraine. 

Mais  l'étude  attentive  des  circonstances  dans  les- 
quelles survient  la  migraine  ommique  ou  ophthalmi- 
que, m'a  conduit  à  avoir  recours  à  une  précaution 
hygiénique  aussi  efficace  pour  prévenir  l'invasion  du 
mal  qu'elle  est  facile  à  suivre.  J^ai  remarqué  que  ce 

les  crampes,  les  auras:  hysteriea  et  eptVepU'ca,  l'hystérie  et  l'épilepsie 
elles-mêmes,  l'angine  de  poitrine,  le  tétanos,  la  rage,  les  accès  fébriles 
et  plusieurs  yaridtés  de  l'aliénation  mentale,  mais  encore  à  préyenir 
ou  à  guérir  plusieurs  de  ces  affections,  Trailé  de  médecine  pratiqtM^ 
du  professeur  Piorry,  n**  11543, 11630,  etc. 
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symptôme  se  déclare  principalement  chez  les  gens  qui  tra- 
vaillent  des  yeux  dans  les  deux  heures  qui  suivent  l'in- 
gestion des  aliments  dans  l'estomac,  ou  qui  éprouvent, 
lors  de  la  vacuité  de  cet  organe,  la  sensation  dite  besoin. 
Ce  travail  consiste,  le  plus  souvent,  soit  dans  une  lec  - 
ture  plus  ou  moins  pénible;  soit  dans  une  occupation 
quelconque  qui  cause  de  la  fatigue  dans  l'appareil  opti- 
que; soit  encore  dans  Yéblouissemenjt  par  une  lumière 
vive  agissant  brusquement.  J'ai  constaté,  par  de  très- 
nombreux  faits,  qu'il  suffisait  de  ne  pas  s'exposer  à  l'ao» 
tion  de  ces  circonstances,pour  éviter  d'être  atteint  du  mal 
dont  il  est  ici  question. 

C'est  évidemment  à  ces  précautions  purement  hygié- 
niques, et  à  ces  moyens  d'arrêter  le  mal  dans  sa  mar- 
che progressive,  que  je  dois  d'avoir,  sur  moi-même, 
prévenu  et  arrêlé  des  accidents  qui,  plus  tard,  se  re- 
nouvelant d'une  manière  journalière,  auraient  pu  à  la 
fin  devenir  inquiétants.  J'ai  pu,  dès  lors,  me  livrer  à 
l'étude  et  à  des  lectures  qui,  sans  leur  emploi,  me  se-, 
raient  devenues  impossibles.  Du  reste,  j'ai  été  assez 
heureux  pour  réussir  de  la  même  façon  dans  des  cas 
anal(»gues,  sur  un  grand  nombre  de  littérateurs,  de  sa- 
vants  et  de  médecins. 

49.  Hëméralopie  ou  yision  n'ayant  lieu  qu'au  grand  jour;   utilité  de 
'l'occlusion  des  paupières  pour  placer  l'œil  dans  l'obscurité. 

Le  remède  principal  à  opposer  à  l'héméralopie,  c'est- 
à-dire  aune  diminution  marquée  de  la  vue  lors  de  l'obs- 
curité, tandis  qu'au  grand  jour  la  vision  est  parfaite, 

5. 
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est  de  condamner  pendant  longtemps  les  yeux  ila  pri- 
vation de  la  lumière.  Les  médicaments  échouent  com- 
plètement dans  de  tels  cas.  L'occlusion  des  paupières, 
au  moyen  des  bandelettes  agglutinatives,  pourrait  peut* 
être  avoir  ici  une  grande  utilité. 

50.  Vue  de  corps  brillants  ou  de  mouTements  monotones.  Hypnotisme. 

L'action  prolongée  d'un  corps  brillant  ou  de  mouve- 
ments monotones  que  l'œil  fixe,  détermine  parfois  sur 
des  individus  névropathiques,  des  phénomènes  bizar« 
res  auxquels  on  a  donné  le  nom  d'hypnotisme.  C'est 
une  sorte  d'état  cérébral  dans  lequel  se  déclare  un  as- 
soupissement spécial  accompagné  d'insensibilité  aux 
agents  physiques,  et  d'une  action  intellectuelle  éveil- 
lée par  des  sensations  acoustiques  qui  persistent. 

Dans  ma  première  enfance  médicale^  à  vingt-un  ans, 
alors  que,  très-jeune  doôteur,  j'eus  l'occasion  de  voir»  à 
Poitiers,  une  somniloqiie  magnétique,  fexpliqfÂai  l'étai 
dans  lequel  se  trouvait  cette  femme  par  les  circonstances 
dont  je  viens  de  parler.  (Voir  le  journal  du  département 
de  la  Vienne  de  cette  époque.)  Bien  longtemps  après, 
j'ai  constaté  que  la  migraine  dont  il  vient  d'être  parié 
prend  naissance  dans  l'appareil  nerveux  de  la  vision. 
Plus  tard,  je  vis  qu'il  en  était  ainsi  pour  un  très-grand 
nombre  de  cas  d'épilepsie. 

M.  le  docteur  Démartis,  de  Bordeaux,  se  rappelant 
les  leçons  que  je  fis,  il  y  a  bien  des  années,  à  l'hôpital 
de  la  Pitié,  réclama  pour  moi  la  priorité  de  la  connais- 
sance et  de  l'étude  de  l'hypnotisme. 
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Il  m'est  arrivé  si  rarement  qu'on  ait  voulu  me  rappor* 
ter  la  première  découverte  de  certains  faits,  plus  ou 
moins  importants,  décrits  par  moi  le  premier,  que  j'ai 
été  très- sensible  à  ce  bon  souvenir.  Quoi  qu'il  en  soit, 
nous  allons  bientôt  voir  toute  Futilité  que  Ton  peut  tirer 
en  pathologie  et  en  thérapeutique  de  l'influence  qu*exerco 
'appareil  de  la  vision  sur  les  affections»  cérébrales. 

M*  Épil0ps!e  (DéTTopaliU)  «ytaMMo^phalique). 

•m 

Sous  le  nom  d'épilepsie,  de  mal  eaduc,  de  haut  mal| 
etc.,  on  a  désigné  un  assemblage  de  phénomènes  mul* 
tiples,  qui,  le  plus  souvent,  commencent  par  des  acci- 
dents nerveux,  ayant  pour  sièges  diverses  parties  du 
corps,  telles  que  les  yeux,  l'estomac,  les  ovaires,  les 
membranes,  la  peau,  etc.  (1).  Confondant  les  phéno- 
mènes nerveux,  dits  aura,  soit  avec  les  symptômes  op- 
tiques consécutifs,  suit  avec  les  accidents  cérébraux 
ultérieurs,  soit  avec  les  convulsions  qui  les  suivent,  ou 
encore  avec  les  troubles  intellectuels  ou  physiques  qui' 
ont  lieu  plus  tard,  on  a  fait  de  tout  cela  une  seule  ma- 

(1)  Un  accès  épileptique  complet  se  compose,  d'après  la  plupart  des 
auteurs:  l<>  D'un  aura  (ëblouissement,  fourmillement,  etc.);  2°  d'un  ci* 
involontaire;  3*>  d'une  cbute  survenue  brusquement;  k°  de  la  pe^te  de 
connaissance;  S*»  d'un  assoupissement  profond;  6»  de  la  morsurelile  la 
langue  due  à  des  convulsions  des  muscles  masticateurs;  7°  de  mou- 
yements  saccadés  et  involontaires  des  membres;  8«>  souvent  d'une  res- 
piration lente,  profonde,  qui  paraît  se  suspendre  pendant  quelques 
instants;  S*»  du  retour  gradué  de  la  connaissance;  lO»  d'un  état  de 
somnolence  et  parfois  de  connaissance  incomplète  ;  ll^  enfin,  dans 
beaucoup  de  Qê»,  de  délire  avec  ou  sans  fièvre,  semblable  h  celui  de 
l'ivresse. 
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ladie  (1),  à  laquelle  on  a  donné  les  noms  divers  dont  il 
^ent  d'être  parlé.  Je  me  donnera)  garde  d'entrer  dans 
les  considérations  de  haute  pathologie  où  ce  sujet  si 
grave  pourrait  m'entrainer;  mais  ce  qu'il  importe  de 
savoir,  c'est  que  les  faits  les  plus  nombreux  et  les  plus 
positifs  semblent  démontrer  jusqu'à  Tévidence  que 
l'aura  epileptica  et  ses  suites  œnsistetU  dans  une  osciUo' 
tion,  une  vibration  analogue  à  celle  des  nerfs  irisient 
dans  la  migraine  ommiqtAe  (page  77),  et  qui,  ayant 
lieu  dans  les  extrémités  périphériques,  ou  dans  la  con- 
tinuité des  nerfs,  se  propageant  vers  l'œil,  ou  plutôt 
vers  le  nerf  optique,  s'étend  à  des  parties  profondes  du 
cerveau  et  causent  alors  :  la  perte  de  connaissance,  les 
convulsions,  le  sommeil  pathologique  et  le  délire  qui 
le  suit;  bien  entendu  qu'en  mcme  temps  a  lieu  une 
congestion  cérébrale  qui  peut  avoir  plus  ou  moins  de 
durée.  Les  attaques,  se  renouvelant  à  des  époques  plus 
ou  moins  rapprochées,  constituent,  pour  les  pathokh 
gistes^  la  maladie  dite  épilepsie;  et,  par  une  singulière 
façon  de  considérer  les  faits,  de  simples  auras  sansphe- 
nommes  consécutifs j  une  perte  momentanée  de  connais- 
sance, etc.,  sont  encore  considérés  comme  des  affec- 
tiens  épileptiques. 

SS.  Moyeni  simples  de  traitement  dmns  Tepilepsie. 

Quoi  qu'il  en  soit,  on  ne  peut  guère  arrêter  dans  sa 
marche  un  accès  de  ce  genre,  alors  qu'il  a  dépassé  la 

(1)  Droite  de  Uédednt  praU<i\te,  de  M.  le  proressour  Piorry 
no*  13,168  et  suivants).  ' 
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période  d'éblouissement;  presque  toutes  les  tentatives 
qui  ont  été  faites  dans  cette  intention  ont  échoué; 
mais,  en  tenant  compte  des  causes  qui  provoquent  le 
retour  des  attaques,  on  peut  encore  espérer  prévenir 
celles-ci. 

Les  plus  graves  de  ces  attaques  sont  celles  dont  les 
auras  commencent  par  des  symptômes  en  rapport  avec 
la  vue  (éblouissements,  regard  fixe,  etc.),  et  Ton  re« 
marque  que,  dans  de  tels  cas,  très-souvent  le  travail 
soutenu  et  laborieux  de  l'œil,  l'excitation  de  la  sensibl* 
lité  optique  par  une  lumière  vive,  provoquent  l'invasion 
de  l'accès.  Tenant  compte  de  ce  fait,  j'ai  prévenu  quel- 
quefois le  retour  du  mal  en  faisant  porter  aux  mal|ides 
des  lunettes  qui  rendaient  la  vision  plus  facile,  et  en 
évitant  l'action  d'une  lumière  éclatante.  L'un  de  ces 
malades,  ainsi  guéri,^avait  éprouvé  la  première  attaque 
de  son  mal  au  siège  d'Anvers;  au  moment  où  il  avait 
été  ébloui  par  le  feu  d'une  mine  qui  venait  d'éclater. 

Dansd'autres  observations,  et  notamment  chez  un  fer- 
mier du  marquis  de  G...,  il  est  arrivé  que  le  malsurvenait 
à  une  heure  fixe  de  la  nuit;  j'ai  fait  réveiller  le  malade 
une  demi-heure  avant  l'époque  de  l'accès,  et  j'ai  fait 
administrer  tous  les  quatre  ou  cinq  jours,  et  d'un  seul 
coup,  un  gramme  de  quinine  dissous  dans  l'alcool 
étendu.  Les  attaques,  qui  avaient  lieu  plusieurs  fois  en 
vingt-quatre  heures  n'ont  pas  reparu.  Ma  pratique, 
souvent  suivie  de  succès,  est,  dans  de  tels  cas,  de  cher- 
cher à  troubler  l'oscillation  nerveuse  initiale  ou  Yaura 
à  son  début,  surtout  au  moment  où  il  est  probable 
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qu'elle  va  se  déclarer  (page  47).  Le  moyen  intériear  que, 
dans  cette  intention,  j'emploie  le  plus  souvent  est  une 
potion  ainsi  composée  : 

Deux  grammes  de  quinine,  une  proportion  suffisante 
d*alcool  pour  bien  dissoudre  la  quinine  et  assez  d'est 
pour  étendre  la  dissolution  sp.ns  précipiter  la  première^ 
et,  enfin,  5  grammes  de  teinture 'de  cannelle*  On  ftit 
prendre  une  cuillerée  à  bouche  de  cette  potion  aussitdt 
que  y  aura  initial  survient. 

Dans  un  cas  récemment  observé  dans  ma  clinique 
et  sur  un  malade  atteint  d'affection  de  la  rate,  d'accès 
fébrile,  d'angine  de  poitrine  et  consécutivement  de 
troubles  de  la  vue  et  d'attaques  d'épilepsie,  l'extrait 
alcoolique  de  berberis,  à  la  dose  de  deux  cuillerées, 
a  produit  les  plus  heureux  résultats.  La  rate  reprit 
très-promptement,  à  la  suite  de  l'emploi  de  ce  médica- 
ment, ses  dimensions  normales.  Les  accès  de  fièvre  et 
d'angine  de  poitrine,  ainsi  que  les  attaques  d'épilepsie, 
qui,  d'abord,  avaient  lieu  un  grand  nombre  de  fois 
dans  vingt-quatre  heures,  s'éloignèrent  de  quarante- 
huit  heures,  puis  de  plusieurs  jours,  et  finirent  par  ne 
plus  se  reproduire  pendant  la  dernière  quinzaine  du 
séjour  du  malade  à  l'hôpital. 

Ailleurs  il  a  sufH  de  comprimer  fortement  par  une 
ligature  ou  autrement,  un  nerf  par  lequel  se  propageait 
vers  la  tête  et  l'œil  le  frémissement  oscillatoire  de  l'aura, 
pour  brusquement  arrêter  une  attaque  qui  aurait  été 
inévitable  sans  celte  précaution, 
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83.  Strabisme  ou  actioB  de  loacber;  noyen  sinples  d'y  remédier; 
Occluflion  de  l'œil  sain  par  des  bandelettes. 

Lorsque  Taxe  de  chaque  œil  n*est  pas  dirigé  dans  le 
même  sens  et  ne  se  porte  pas  vers  le  même  objet,  il 
en  résulte  le  strabisme^  infirmité  ou  au  moins  difformité 
très^désagrêable  à  voir,  et  qui  rend  la  vision  moins 
certaine  et  moins  fixe.  Le  stéréoscopisme  conduit  même 
à  faire  supposer  que  les  personnes  qui  louchent  ne  doi- 
vent pas,  aussi  bien  que  d'autres,  apprécier  les  distances 
et  juger  de  la  perspective.  Quoi  qu'il  en  soit,  on  a  es- 
sayé beaucoup  de  moyens  pour  ramener  Tœil  ou  les 
yeux  déviés  à  leur  direction  naturelle.  On  sait  que  Buf- 
fon  faisait  porter  une  lunette  noire  dont  chaque  lentille 
était  percée  d'un  trou  central.  Il  voulait  forcer  ainsi  les 
yeux  à  se  porter  vers  les  mêmes  points  de  l'espace. 
R0UX9  qui  louchait  extrêmement,  comprit  très-bien  la 
cause  de  son  infirmité.  Il  vit  qu'en  général  c'était  parce 
qlie  l'un  des  yeux  voyait  moins  bien  que  l'autre,  parce 
qu'il  é\di\i  faible,  qu'involontairement  et  à  son  insu  le 
malade  détournait  cet  œil  de  Taxe  naturel  de  la  vision  et 
de  la  direction  de  l'autre  œil.  Il  imagina  de  faire  voi- 
ler l'œil  fort  et  de  faire  travailler  le  faible  à  l'effet 
d'augmenter  son  action  et  de  rendre  ce  dernier '|)/u5 
fort,  et  cela  en  même  temps  que  le  repos  diminuait 
l'énergie  du  premier.  Il  espérait,  en  procédant  ainsi, 
équilibrer  la  forc^  des  deux  yeux,  et,  par  suite,  les  ra- 
mener tous  les  deux  à  la  même  direction.  Les  appareils 
qu'il  lit  placer  sur  l'œil  fort  pour  le  voiler  étaient  très- 
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embarrassants  et  réussissaient  fort  peu,  ce  qui  fit  ou- 
blier,  en  très-grande  partie  du  moins,  la  méthode  de 
Roux.  Le  fait  est  qu'après  l'avoir  utilisée  sur  lui-même, . 
il  se  proclamait  guéri  et  qu'il  était  seul  de  son  avis. 

Ce  fut  beaucoup  plus  tard  que  l'on  pensa  à  pratiquer 
la  section  du  muscle  qui  entraînait  l'œil  faible  dans 
une  direction  différente  de  celle  de  Vœil  fort.  On  cou- 
pait le  muscle  droit  interne  si  l'œil  était  porté  en  de- 
dans, le  droit  externe,  s'il  était  dirigé  en  dehors,  etc., 
et  par  un  abus  de  mots  singuliers,  on  appelle  ténoto- 
mie  (section  d'un  tendon)  et  non  pas  myotomisme  (mé- 
thode  de  diviser  un  muscle)  une  opération  dans  laquelle 
on  coupait  non  pas  un  tendon,  mais  bien  un  muscle. 

J'ai  réfléchi  depuis  sur  l'explication  de  Roux  et  sur 
sa  méthode,  et  depuis  que  les  bandelettes  agglutina- 
tives  m'ont  permis  de  rendre  facile  et  sans  inconvé- 
nients l'occlusion  des  paupières,  je  l'ai  utilisée  pour  la 
curation  du  strabisme.  Ainsi  que  Roux,  je  fais  fermer 
Y  œil  fort;  mais  c'est  au  moyen  de  mon  appareil  que  le 
rapprochement  des  paupières  est  obtenu.  L'œil  faible 
est  forcé  d'agir  et  de  se  porter  directement  sur  les  ob- 
jets et  bientôt  (c'est-à-dire  après  sept  ou  huit  jours)  il 
revient  à  sa  direction  naturelle. 

SI.  Action  Toloutaire  pour  ramener  l'œil  déTié  à  sa  rectitude  et  dam 

l*axe  de  la  yision. 

Il  est  vrai  qu'à  ce  procédé  si  simple  j'ajoute  un  exer* 
cice  des  yeux  qui  n'est  pas  moins  utile.  Les  bandelettes 
agglutinatives  qui  fixent  les  paupières  sont  enlevées 
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trois  OU  quatre  fois  par  jour,  et  alors,  pendant  un 
quart  d'heure  ou  plus,  la  personne  atteinte  de  stra- 
bisme tient  près  du  nez  un  corps  allongé,  tel  que  le 
doigt  ou  un  crayon.  Igout  aussitôt  qu'elle  cherche  à  le 
fixer,  il  arrive,  tant  que  Tactlon  dé  loucher  continue, 
que  le  corps  dont  il  s'agit  parait  double.  Je  prescris 
alors  de  faire  tous  les  efforts  possibles  pour  n'en  voir 
qu'un  seul,  et  lorsque  ces  efforts  ont  été  continués  pen- 
dant un  certain  temps^  je  parviens  à  obtenir  ce  résul- 
tat. Quand  je  suis  assez  heureux  pour  qu'il  en  soit 
ainsi,  les  deux  yeux  peuvent  se  porter  sur  le  même 
objet,  et  par  conséquent  le  strabisme  a  disparu. 

Dans  quatre  cas,  et  dans  beaucoup  d'autres  depuis, 
j'ai  complètement  réussi  par  ce  procédé  à  guérir  le 
strabisme,  et  ce  sont  les  seuls  dans  lesquels  je  les  ai 
employés.  L'un  d'eux  a  été  publié  dans  la  Gazette  des 
Hôpitaux  (3  juillet  1860),  par  M.  Adolphe  Ramond. 
mon  secrétaire  particulier,  et  voici  l'observation  dont 
il  s'agit  : 

Mlle  T...,  âgée  de  onze  ans,  d'une  constitution 
plutôt  faible  que  forte,  et  n'ayant  éprouvé  aucune 
affection  cérébrale,  était  atteinte  depuis  sa  première 
enfance  d'un  strabisme  en  dedans  de  l'œil  gauche  et  tel- 
lement prononcé  que,  lorsqu'elle  axait  un  objet,  la 
cornée  se  portait  tout  à  fait  vers  le  front  et  vers  la  ra- 
cine du  nez.  Elle  voyait  cependant  des  deux  yeux; 
car,  si  l'on  fermait  l'œil  droit,  elle  distinguait  nette- 
ment soit  les  corps,  soit  les  couleurs,  soit  les  distances; 
seulement,  l'œil  gauche  était  très-faible  et  la  vue 
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moins  parfaite  de  ce  côté  que  de  l'autre.  L*expression 
générale  du  faciès  était  tout  à  fait  désagréable;  plus  h 
jeune  malade  regardait  fixement  et  plus  la  difformité 
était  marquée.  « 

Les  parents  vinrent  me  consulter  à  l'effet  de  savoir 
8*il  convenait  de  pratiquer  l'opération  du  strabisme, 
c'est-à-dire  la  section  sous-conjonctivale  du  muscle 
droit  interne  de  Tœil  gauche.  Avant  de  conseiller  cette 
opération,  je  pensai  qu'il  convenait  d'essayer  une  mé- 
dication plus  douce,  et  j'étudiai  organiquement  et  pby- 
siologiquement  comment  le  strat>isme  se  manifestait. 
Je  demandai  à  Tenfant  si  un  doigt  que  je  plaçais  à  vingt 
centimètres  des  yeux  et  vis-à-vis  la  ligne  médiane  lui 
paraissait  simple  ou  double,  et  l'enfant  répondit  qu'elle 
en  voyait  deux.  Je  m'assurai  que  jusqu'à  une  distance 
assez  grande  il  en  était  ainsi.  Quand  la  jeune  fille  vou- 
lait regarder  le  doigt  et  lorsqu'elle  cherchait  à  le  voir 
simple,  la  prunelle  de  l'œil  gauche  venait  tout  d'abord 
se  placer  en  dedans  sous  la  paupière. 

Il  était  donc  évident  que  c'était  pour  mieux  fixer  les 
objets,  pour  mieux  voir  une  seule  image  qu'instinctif 
vement  l'enfant  portait  l'œil  gauche  en  dedans  de  l'axe 
de  la  vision. 

Réfléchissant  à  ce  qui  se  passe  dans  l'action  de  re- 
garder au  stéréoscope,  je  me  rappelai  que,  voyant  d'a- 
bord deux  objets  avec  les  deux  yeux,  on  finissait,  en 
continuant  a  fixer,  à  n'en  voir  plus  qu'un  seul  ;  qu'il 
fallait  bien,  dans  ce  cas,  que,  par  l'habitude  et  la  vo- 
lonté, on  ramenât  ces  organes  à  une  direction  conve^ 
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nable  pour  bien  voir.  Il  me  sembla  que  dans  le  stra« 
bisme  on  pourrait  obtenir  un  résultat  analogue. 

Dans  cette  idée,  je  plaçai  Tindicateur  de  la  main 
droite  à  30  centimètres  du  nez  de  l'enfant,  qui  déclara 
voir  deux  doigts;  puis  j'engageai  cette  jeune  fille,  fort 
intelligente  d'ailleurs,  à  regarder  de  telle  sorte  qu'elle 
n'en  vît  qu'un  seul  (1).  Elle  y  parvint  et,  chose  remar- 
quable, l'œil  gauche  revint  tout  d'abord  à  sa  direction 
naturelle;  cette  pratique  fat  réitérée  avec  le  même 
succès,  et  une  dame,  fort  intelligente  aussi,  se  chargea 
de  tous  les  détails  de  ce  traitement,  qui  fvi  exclrnive- 
ment  employé. 

L'œil  fort  (l'œil  droit),  ainsi  que  Tavait  conseillé 
Roux,  fut  tenu  fermé,  mais  non  pas  avec  l'appareil 
très-incomrpode  proposé  par  le  chirurgien  de  l'Hôtel- 
Dieu  ;  je  me  servis  de  cehii  que  j'ai  proposé  (page  75)  et 
employé  dans  un  très-grand  nombre  de  cas  avec  tant 
de  succès  :  j'abaissai  la  paupière  supérieure  sur  l'infé- 
rieure avec  trois  bandelettes  de  taffetas  ichthyocollé, 
et  dans  le  jour  on  ôta  ces  bandelettes  toutes  les  fois  que 
Uon  voulut  exercer  l'œil  à  fixer  les  objets ,  l'œil  faible 
(l'œil  gauche)  fut  ainsi  forcé  de  fonctionner,  et  se  for- 
tifia. 

Longtemps  après  le  commencement  de  celte  cura- 
tion,  les  deux  yeux  se  dirigeaient  si  bien  dans  le  même 
axe  qu'il  était  impossible  de  s'apercevoir  que  l'enfant 

(1)  Si  Ton  veut  que  la  guérison  soit  radicale,  il  faut  continuer  pen- 
dant plusieurs  semaines  l'occlusion  des  paupières  et  l'exercice  néces- 
saire pour  la  vision  d'un  seul  objet.. 


9%  CAS  DE  GUÉRISON  DU  STRABISME 

louchait  ;  elle  est  devenue  capable  de  se  livrer  à  des 
études  qu'auparavant  elle  ne  pouvait  pas  faire. 

Le  second  a  trait  à  la  jeune  fille  d'un  horloger  de  la 
rue  Joubert.  Cette  enfant  était  atteinte  d'un  strabisme 
convergent  de  Tœil  droit  si  marqué  que  l'on  ne  voyait, 
entre  les  paupières,  que  le  blanc  de  cet  œil  (i). 

Le  troisième  fait  se  rapporte  à  une  jeune  personne 
de  province  qui  louchait  excessivement  ;  le  quatrième 
enfin  a  eu  pour  sujet  un  jeune  docteur  de  mes  élèves 
qui  avait  appartenu  à  la  marine  impériale  et  chez  le- 
quel, en  très-peu  de  jours,  le  strabisme  se  dissipa 
presque  complètement.  Depuis,  j'ai  perdu  de  vue  ce 
jeune  homme,  qui  devait  continuer  ce  traitement  et 
me  revoir  dans  le  cas  où  la  guérison  ne  serait  pas 
complète. 

J'aurais  à  mentionner  quelques  autres  moyens  de 
remédier  aux  ommo^athies  ;  mais  ils  seraient  trop  corn- 
pliqués  pour  rentrer  dans  le  cadre  de  ce  livre,  et  je 
me  hâte  de  parler  de  la  curalion,  par  des  moyens 
simples,  de  certaines  affections  des  organes  de  l'au- 
dition. 

(4)  Je  Tiens  de  reToir  cette  jeune  fllle  que  j'ayais  soignée  ainsi  il  jt 
deux  ans,  sa  guérison  du  strabisme  est  complète. 


CHAPITRE  III 


MOYENS  SIUPLSS  A  KMPLOTER  CONTRE  LES  MALADIES 

DE  l'oreille 


5S.  Maladies  de  l'oreille  ;  otopathies  ou  oties.  Maladies  du  payillon  de 

roreiUe. 


La  plupart  des  affections  dont  le  pavillon  ou  conque 
de  Toreille  peut  être  atteint,  ne  sont  autres  que  des 
dermopathies  semblables  à  celles  dont  il  a  été  précé- 
demment parlé.  Cependant  les  annotations  suivantes 
ne  sont  peut-être  pas  sans  utilité. 

86.  Otite;  érysipèle  de  Toreille  externe. 

Quand  un  érysipèle  (dermite  périasique)  s'étend  à 
l'oreille  externe,  celle-ci  devient  excessivement  dou- 
loureuse, et  le  moindre  contact  des  draps  ou  des  sur- 
faces sur  lesquelles  le  corps  du  malade  repose  donne 
lieu  à  des  souffrances  extrêmement  vives.  Pour  remé- 
dier à  ce  mal,  il  convient  d'abord  de  le  traiter,  comme 
s'il  s'agissait  des  autres  points  de  la  peau,  par  des  ap- 
plications d'axonge  solide  ou  mieux  de  diachylum  ly- 
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copodé.  Il  faut  limiter  ce  même  mal,  éviter  son  exten- 
sion en  entourant  l'oreille  externe  soit  d'un  cercle  de 
vésicatoire  temporaire  disposé  en  bandelettes,  soit 
d'une  légère  cautérisation  circulaire  avec  l'azotate 
d'argent.  Cette  précaution  est  surtout  indispensable 
quand  la  dermite,  ayant  commencé  par  le  pavilIon>  par 
le  lobule  ou  par  la  conque,  a  été  la  suite  d'une  petite 
ulcération  recouverte  de  croûtes  (voyez  pages  it,  etc.) 
et  n'a  pas  encore  envahi  la  peau  du  cou  ou  brâne. 
On  voit  des  dermites  périasiques  semblables  par- 
tir du  pourtour  du  trou  du  lobule  auquel  sont  sus- 
pendus des  bijoux  plus  ou  moins  lourds  et  qu'il  faut 
tout  d'abord  enlever  lorsqu'ils  donnent  lieu  aux  der- 
melcosies  (ulcérations  de  la  peau)  dont  il  vient  d'être 
parlé. 

Pour  prévenir  les  douleurs  produites  par  le  contact 
du  pavillon  de  l'oreille  enflammé,  je  fais  entourer  celui- 
ci  par  une  couche  très-épaisse  d'ouate,  do  manière  à 
laisser  ce  même  pavillon  au  centre  d'une  cavité  où  rien 
ne  le  touche  et  à  ce  que  les  corps  extérieurs  ne  puis- 
sent exercer  de  pression  que  sur  le  colon  et  sur  les 
parties  situées  au-dessous  de  ce  même  coton. 

57.  UIcÊratioBs,  eczéma  (elcoai-dermites,  ndosadénites)  de  Poreillt. 

Petits  moyens  utUes  dans  de  tel  cas. 

Il  est  urgent  de  guérir  le  plus  promptement  possiUe 
les  ulcérations  de  Toreille  externe,  et,  pour  y  parvenir, 
il  feut  les  cautériser  avec  l'azotate  d'argent.  On  doit 
surtout  agir  ainsi  pour  les  enfants  et  pour  les  indi- 
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vidus  dont  Torganisme  est  peu  actif  (hyporganisme). 
Sur  ces  personnes,  en  effet,  de  tels  accidents  donnent 
très-souvent  lieu  à  Tengorgement  des  ganglions  lym- 
phatiques du  cou,  dû  à  la  pénétration  dans  les  vais- 
seaux afférents  de  ceux-ci,  du  pus  déposé  à  la  surface 
des  ulcérations  ;  quant  aux  rougeurs  superficielles,  avec 
exhalation  de  liquides  séreux  (eczéma,  udosadénites 
ou  inflammation  des  glandules  de  la  sueur)  qui  se  dé- 
clarent si  fréquemment  entre  le  pavillon  auriculaire  et 
le  té.giunent  du  crâne,  un  des  meilleurs  moyens  de  les 
prévenir  est  le  lavage  avec  Toau  tiède,  et  Tune  des 
précautions  les  plus  indispensables  pour  les  guérir  est 
de  tenir  ie  pavillon  auriculaire  écarté  du  crâne  de  façon 
à  ce  que  Tair  se  renouvelle  entre  ces  parties,  qui  sont 
très-disposées  à  rester  en  contact  Tune  avec  l'autre. 

Les  applications  de  poudre  de  lycopode  ont  aussi  une 
extrême  utilité  dans  ces  cas,  auxquels  on  ne  remédie 
souvent  qu'avec  beaucoup  de  difficulté. 

6S.  Corp»  étrangers  solides,  liquides  ou  animés  introduits  dtas  ie  cos- 

duit  auditif  externe. 

Lorsqu'un  liquide  ou  un  petit  corps  étranger  pesant 
(un  grain  de  plomb,  par  exemple)  pénètre  dans  le  con- 
duit auditif  externe,  on  parvient  parfois  à  le  faire  sor- 
tir en  faisant  reposer  la  tête  du  malade  sur  le  cèté  où 
Taccident  est  arrivé.  Si  des  animaux  s'y  étaient  intro- 
duits, tels,  par  exemple,  qu'une  mouche  ou  que  l'in- 
secte dit  très  à  tort  perce-oreille  (forfictUe),  on  l'as- 
phyxierait promptement  en  plaçant  l'ouverture  eu 
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conduit  auditif  en  haut  et  en  le  remplissant  avec  de 
l'huile. 

Si  j'avais  connu  ce  moyen  si  simple  en  Espagne, 
j'aurais  à  coup  sûr  remédié  tout  d'abord  à  un  accident 
terrible  arrivé  à  de  malheureux  varioles  au-dessous  des 
paupières  et  dans  les  conduits  auditifs  desquels  des  larves 
de  la  mouche  carniaire  [musca  vomUoria)  avaient  été  dé- 
posés; au  lieu  de  cela,  le  malheureux  chirurgien-major, 
dant  j'étais  le  sous-aide,  et  qui  aurait  dû  extraire  m 
hideux  animaux,  ne  trouva  rien  de  mieux  à  prescrire 
que  de  me  faire  pratiquer  des  injections,  dans  les  par- 
ties qui  contenaient  ces  vers,  avec  de  l'infusion  de  rhu- 
barbe qui,  certes,  laissa  vivre  tranquilles  ces  détestaUes 
parasites. 

50.  Cëramen  causant  la  dureté  d«  Toule.  —  Sou  extracUon. 

Très-souvent  j'ai  été  consulté  comme  tant  d'autres 
par  des  gens  plus  ou  moins  avancés  en  Age  et  qui  se 
plaignaient  d'entendre  moins  distinctement  qu'aupara- 
vant, soit  de  l'une,  soit  des  deux  oreilles.  Parfois  même 
cette  diminution  de  l'ouïe  était  portée  jusqu'à  une  sur- 
dité presque  complète.  L'examen  des  conduits  auditib 
externes  révéla  bientôt  la  cause  de  ce  triste  accident  : 
c'étaiLtout  simplement  une  couche  épaisse  de  cette  sub- 
stance grasse  et  amère  que  sécrètent  les  glandules  de 
Ja  conque  auriculaire  et  qui  a  reçu  le  nom  de  céru- 
men, qui  remplissait  le  conduit  et  empêchait  ainsi  les 
vibrations  sonores  de  se  communiquer  au  tympan  et 
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aux  parties  profondes  de  Toreille.  Il  m*a  été  facile^ 
comme  on  Ta  prescrit  dans  des  cas  de  ce  genre  qui 
ont  fait  beaucoup  d'honneur  à  certains  spécialistes, 
d'enlever  avec  une  curette  le  corps  obstruant  et  de 
rendre  sur-le-champ  aux  malades  la  finesse  de 
rouïe. 

60.  Poils  déreloppés  à  rorifice  de  la  cooque. 

n  en  est  de  Forifice  de  la  conque  comme  de  celui  des 
narines,  il  faut  se  donner  garde  de  couper  trop  près 
les  poils  qui  s'y  développent  quelquefois;  ces  poils  sont 
destinés  à  protéger  le  conduit  de  l'oreille  contre  l'in- 
troduction des  corps  étrangers^  et  ils  tamisent  aussi 
Tair  qui  pénètre  dans  ce  canal.  J'ai  vu  un  malade  qui 
fut  frappé  d'une  inflammation  aiguë  du  conduit 
auriculaire  externe  le  lendemain  du  jour  où  il  avait 
fait  couper  très-près  les  productions  pileuses  dont  il 
s'agit. 

61 .  Écoulement  d'oreilles. 

Il  est  d'une  indispensable  nécessité  de  faire  nettoyer 
plusieurs  fois  par  jour  le  conduit  auditif  alors  qu'il  s'en 
écoule  un  liquidé  puriforme  ou  purulent  avec  de  l'eau 
tiède  que  l'on  injectera  jusqu'à  ce  que  cette  eau  sorte 
pure  ei  sans  odeur.  Qu'il  y  ait  ou  non  un  abcès  en 
^vant  ou  autour  de  la  conque,  que  la  membrane  du 
conduit  soit  seule  malade  ou  qu'il  y  ait  ou  non  perfo*- 
ration  et  même  destruction  de  la  membrane  du  tym- 
pan, qu'il  existe  une  carie  des  os  ou  qu'il  n'en  soit  pas 
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ainsi,  les  injections  aqueuses  tièdes  et  abondantes, 
mais  faites  avec  douceur  et  prudence,  sont  d'une  im^ 
mense  utilité;  réitérées  vingt  fois  par  Jour,  elles  m'ont 
permis  de  guérir  promptement  chez  le  fils  d'un  de  nos 
plus  habiles  artistes  photographes  (  M.  Pierre  Petit)  oh 
écoulement  purulent  de  Toreille,  que  Ton  aurait  parap** 
porter  à  la  carie  des  os  du  rocher  et  qui  existait  depuis 
plusieurs  mois. 

6S.  procédé  pour  faire  respirer  Toreille  moyenne*  —  Getta  OMîDe 
moyenne  est  comparable  à  une  cellule  pulmontire  et  latrompe4*Eni- 
ttcho  (Mtlpyiige),  à  une  bronche. 

Dire  que  Toreille  moyenne  est  une  cellule  le^inr 
toire  élargie,  ainsi  qu'il  en  est  pour  les  cavités  oasalei 
qui  ont  reçu  le  nom  de  sinus,  paraîtra  fort  extraordi* 
aaire  à  ceux  qui  n'ont  pas  de  connaissances  étdadudi 
en  histoire  naturelle,  et  surtout  aux  personnes  qui  n'ool 
pas  de  notions  sur  les  ingénieuses  idées  de  M.  ds 
Blainville.  Il  en  est  cependant  ainsi,  et  l'on  peut  pen- 
ser, sans  crainte  d'être  accusé  de  porter  trop  loin  les 
vanalogies,  que  le  conduit  auditif  interne  (trompe  d'Eos- 
tache  ou  salpynge)  est  une  véritable  bronche  qui  a» 
dilate  et  qui  communique  l'air  aux  ceUules  de  l'apo* 
physe  mastoïde.  Quoi  qu'il  en  soit  de  ce  rapproche- 
ment, il  est  certain  que  l'on  peut  faire  pénétrer  l'air 
extérieur  dans  la  trompe  et  dans  la  caisse  par  Le  pn^ 
cédé  suivant  : 

On  (ait  pratiquer  une  forte  inspiration,  ea  mêM 
temps  (pie  la  bouche  reste  close  et  que  l'on  ferme  lai 
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narines  avec  les  doigts;  dans  ces  circanslances,  on  Tait 
exécuter,  brusquement  et  par  secousses,  un  Tort  mou- 
vcmeDt  d'expiration;  tout  aussilôl,  quand  la  trompe  ou 
salpyoge  est  libre,  on  entsDd  un  petit  bruit  sec  dans 
les  oreilles  et  l'on  y  éprouve  une  légère  sensation  de 
tension  qui  correspond  au  fond  du  conduit  audilif  ex- 
lerne.  Ces  sensations  sont  dues  à  la  membrane  du 
tympan,  qui  ressemble  parraitement,  pour  la  disposi- 
tion et  pour  les  usages,  à  la  peau  qui  recouvre  la  caisse 
d'un  tambour.  Ce  fait,  très-généralement  connu,  est 
fort  utile'  pour  savoir  si  la  trompe  est  libre,  si  l'air 
pénètre  dans  la  caisse  et  si  la  membrane  est  perforée; 
dans  ce  dernier  cas,  en  effet,  par  le  mouvement  d'ex- 
piration dont  il  vient  d'étro  parlé,  cet  air  s'échappe 
avec  un  bruit  caractéristique  à  travers  l'ouverture  de 
la  membrane  tympanique.  J'ai  en  outre  constaté  les 
phénomènes  suivants: 

Lorsque  l'on  a  pratiqué  avec  énerve,  le  noE  et  la 
bouche  étant  fermés,  un  mouvement  d'expiration  forte; 
lors,  encore,  que  l'on  a  senti  la  tension  de  la  mem- 
brane tympanique,  s'il  arrive  que  l'on  continue  à  tenir 
oblitérées  les  ouvertures  nasale  et  buccale  du  conduit 
et  si  l'on  fait  dilater  fortement  la  poitrine  comme 

lour  inspirer,  on  détermine  une  sorte  de  succion  de 

dans  l'oreille  moyenne.  Or,  si  l'on  renou- 

lle  plusieurs  fois  de  suite  les  manœuvres  précédentes, 

on  parvient  si  positivement  à  faire  pénétrer  l'air  dans 

les  diverses  parties  de  l'oreille,  et  cet  air  en  sort  si  ma- 

nlCistement,  que,  dans  biendescas,  et  surtout  dans 


^_pour 
pCle 
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ceux  OÙ  les  cellules  mastoïdiennes  contiennent  et  des 
gaz  et  des  liquides ,  on  entend  très-distinctement,  à 
l'aide  du  stéthoscope  appliqué  sur  Fapophyse  mastoïde, 
des  bruits  en  rapport  avec  l'abord  de  Tair  dans  les 
petites  cavités  qu'elle  contient. 

J'ai  tiré  un  très-grand  parti  de  ces  faits,  soit  au  point 
de  vue  de  la  diagnose,  soit  sous  le  rapport  du  traite- 
ment, et  c'est  de  ce  qui  touche  à  ce  dernier  que  je  veux 
seulement  ici  parler. 


93.  Cai  de  lurditô  et  gaérison  subite  par  U  respiration  •nrienUro 

Artificielle. 


En  1848  (1),  un  employé  de  l'hôpital  de  la  Pitié  était, 
depuis  quelques  jours,  devenu  complètement  sourd.  Je 
cherchai  à  faire  pénétrer  l'air  dans  le  tympan  au  moyen 
d'une  expiration  forte  pratiquée  alors  que  les  narines 
et  la  bouche  étaient  fermées.  Le  seul  résultat  que  j'ob- 
tins de  cette  pratique  fut  de  savoir  que  ce  même  air 
n'arrivait  pas  à  la  caisse,  puisque  le  malade  n'enten- 
dait ni  ne  sentait  pas  la  tension  de  la  membrane  du 
tambour.  Alors,  faisant  encore  fermer  la  bouche  et  le 
nez,  je  fis  pratiquer  une  très-forte  inspiration,  et  tout 
à  coup  le  malade  entendit  un  petit  bruit  qui  lui  donna 
la  sensation  d'un  obstacle  surmonté.  L'ouïe  se  rétablit 
immédiatement.  (N"^  il, 494  de  mon  Traité  de  médecine 
pratiqtie,) 


(I)  Cest  alors  que,  pour  la  première  fois,  Je  songeai  à  faire  aspirer 
i*air  contenu  dans  l'oreille  moyenne. 
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Plusieurs  fois,  depuis  cette  époque,  j'ai  employé  ce 
même  procédé  dans  des  cas  de  surdité  plus  ou  moins 
complète,  et  sans  avoir  eu  de  sucoès  aussi  remarquable 
que  dans  le  fait  précédent^  les  résultats  ont  été  le  plus 
souvent  satisfaisants. 

64.  Abc^s  dans  Jes  cellules  mastoïdiennes  reconnu  quinzd  jours  ayant 
son  ouyerture  ;  guérison.  -^  Auscultation  de  la  respiration  auricu- 
laire. 

Chez  un  jeune  fondeur  en  caractères  de  la  rue 
Hautefeuille^  12,  ce  même  procédé  me  fit  reconnaître 
et  annoncer  un  abcès  dans  les  cellules  mastoïdiennes; 
l'apophyse  de  ce  nom  était  très-douloureuse  et  recou- 
verte d'une  peau  enflammée;  j'y  entendis,  l6rs  de  l'in- 
spiration et  de  l'expiration  auriculaires,  des  râles  très- 
forts;  le  plessimétrisme  trouvait  sur  cette  apophyse 
malade  beaucoup  moins  de  dureté  que  du  côté  opposé*  Le 
mal  fit  des  progrès  ;  j'ouvris  avec  un  trois-quarts  les 
cellules  mastoïdiennes;  le  pus  fut  évacué;  de  l'iodure 
de  potassium  et  du  phosphate  de  chaux  furent  donnés 
à  l'intérieur,  de  la  teinture  d'iode  au  tiers  fut  injec- 
tée, et  en  moins  d'un  mois  le  malade  fut  radicalement 
guéri. 

$5.  Faiblesse  de  l'ouïe.  Utilité  de  la  respiration  auriculaire. 

Renouveler  l'air  contenu  dans  la  caisse  du  tambour 
est  une  chose  utile  dans  un  assez  grand  non^re  de  cas 
où  l'ouïe  est  moins  délicate  qu'à  l'ordinaire.  Soit,  en 
effet,  qu'une  légère  rhinite  (rhume  de  cerveau),  pro- 
pagée au  pharynx,  ait  occasionné  dans  le  salpynge 

6. 
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une  inflammation  de  peu  d'importanœ»  mais  suivie  de 
.i'épaissisaement  de  la  membrane  muqueuse  ou  de  la 
formation  de  quelques  mucosités  qui  gênent  le  passage 
de  l'air;  soit  que  toute  autre  cause  empéehe  les  gai 
contenus  dans  la  caisse  du  tympan  d'entrer  ai  de  sor- 
tir facilement,  il  est  certain  que,  dans  bien  des  cas,  oa 
améliore  la  sensation  acoustique  en  ayant  recours  à  la 
respiration  auriculaire  pratiquée  de  la  façon  dont  il 
vient  d'être  parlé. 

Quand  l'ouïe  est  dure,  quand  des  douleurs  oontiniias 
plus  ou  moins  vives  existent  dans  l'oreille^  quand  le  ma- 
lade se  plaint  d'entendre  des  bruits  oscillants  et  vibrants 
(tintouin),  la  plupart  des  praticiens  ne  voient  rien  de 
mieux  à  faire  que  de  pratiquer  des  injectioiis  dans 
le  conduit  auditif  avec  l'opium,  la  belladone,  le  da^ 
tura,  etc«;  ou,  encore,  que  d'appliquer  sur  la  peau  voî« 
sine  du  pavillon  un  vésic&toire  temporaire  ou  à  d^ 
meure.  Si  ces  moyens  échouent,  ils  recommandes! 
l'action  des  courants  électriques. 

Ce  n'est  pas  d'une  manière  banale,  et  en  qudque  sorte 
au  hasard,  que  ces  divers  moyens  doivent  être  prescrits* 
Certes  y  les  otalgies,  les  oscillations  nerveuses  do 
l'oreille  (névrotopallies),  en  un  mot  les  maladies  de 
l'oreille  interne,  sont  excessivement  difficiles  à  recon- 
naître et  surtout  à  guérir,  et  personne,  que  je  sache, 
ne  s'entend  mieux  à  le  faire  que  mon  ancien  élève  et 
ami  M.  le  docteur  Blanchet,  médecin  et  chirurgien  de 
l'hôpital  des  Sourds-Muets. 

Ce   qu'il  faut   faire,  c'est  déterminer,  autant  (||uo 
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possible^  la  cause  anatomique  des  accidents  dont  il 
s'agit,  et  de  rechercher  : 

i^  Si  une  rhinite  ou  une  pharyngite  ne  cause  pas  ou 
n'entretient  pas  le  mal  ; 

2*  S'il,  n'existe  pas  quelque  abcès  profond  autour  de 
la  conque  ou  du  conduit  auditif  externe; 

30  Si  une  dent  cariée  n'est  pas  le  pofait  de  départ 
du  mal; 

4*  Si  quelque  inflammation  suivie  de  suppuration  ne 
se  déclare  pas  dans  le  crâne  près  de  l'oreille; 

50  Enfin,  si  quelque  autre  cause  physique  du  même 
genre  n'existe  pas  vers  le  rameau  de  la  cinquième 
paire  de  nerfs  situé  au  devant  du  conduit  auditif  ex- 
terne. Mais  ce  sont  là  de  ces  choses  de  haute  pratique 
qui  ne  rentrent  pas  dans  le  cadre  de  ce  travail,  et  j'en 
parle  ici  seulement  pour  que  les  malades  et  les  praticiens 
sachent  bien  que  les  douleurs  dans  la  région  de  l'o- 
reille, douleurs  d'apparence  névralgique,  méritent  tou- 
jours une  extrême  attention.  Elles  peuvent^  en  effet, 
être  suivies,  au  moment  où  Ton  y  pense  le  moins^  d'ac- 
cidents mortels  du  côté  du  cerveau,  dus  à  des  caries  et 
à  des  abcès  que  l'on  n'avait  pu  reconnaître.  Certes,  il 
existe  des  maladies  des  nerfs  (ûu  reste  non  moins  or- 
ganiques que  les  autres);  mais  tel  médecin  qui  ne  voit 
partout  qu'affections  nerveuses,  et  qui  parle  sans  cesse 
de  névralgies,  sans  chercher  à  remonter  à  leurs  causes, 
fait  preuve  d'impéritie,  se  compromet  lui-même^  et, 
qui  pis  est,  compromet  la  vie  du  malade  et  sa  .cons- 
cience. 
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66.  Annotations  thérapeutiques  utiles  dans  diferses  affections 

de  l'oreille  externe. 

Faisons  seulement  de  dernières  remarques  relatives 
à  des  moyens  bien  simples^  mais  propres  à  soulager  cer- 
taines douleurs  d'oreille  ou  otalgies,  et  diverses  affec- 
tions dites  otites  et  tintouin. 

io  On  soulage  fréquemment  les  malades  atteints  de 
ces  affections  en  las  faisant  coucher  et  reposer  la  tête 
sur  le  côté  opposé  à  Toreille  douloureuse;  par  cette 
position,  en  effet,  et  d'après  les  lois  de  la  pesanteur,  on 
rend  la  congestion  auriculaire  moins  forte. 

3*  En  maintenant  le  malade  dans  cette  même  posi- 
tion, il  suftit  de  verser  dans  le  conduit  auditif  externe 
de  Teau  de  guimauve  tiède  et  de  l'huile  d'amandes 
douces  bien  fraîche,  pour  que  cçs  substances  aqueuses 
ou  onctueuses  soulagent  infiniment  le  patient.  —  la 
conque  et  le  conduit  forment  alors  une  sorte  de  godd 
dans  lequel  ces  mêmes  substances  séjournent  facile- 
ment. 

3®  La  compression  au  cou  de  Vartère  carotide  du  côté 
correspondant  à  la  douleur  ou  aux  bruits^  soit  de  pul- 
sation, soit  de  souffle,  entendus  dans  l'oreille,  a  parfois 
diminué  et  même  fait  momentanément  cesser  les  symp- 
tômes dont  il  s'agit. 


CHAPITRE  V 


MOYENS  SIMPOBS  OU  HYGIÉNIQUES 

APPUGABLES  AUX  AFFECTIONS  DU  GONBUIT   DE  l'AIB 

(organes  RESPIRATOIRES,  ANGIAIRE). 


67.  Maladies  du  conduit  de  'air  (angiaîropatbies  ou  angiairies). 

L  ensemble  des  organes  de  la  respiration,  Fapparei. 
respiratoife  de  Bichat,  appareil  auquel  j'ai  donné  le 
nom  d'angiaire  (ce  qui  signifie  conduit  de  l'air),  se 
compose  des  organes  suivants  :  1*  le  nez  et  les  fosses 
nasales;  2*^  le  larynx,  la  trachée  artère  et  les  bronches; 
Z*  les  poumons;  i*»  les  membranes  quj  entourent  ces 
derniers,  c'est-à-dire  les  plèvres  ou  pleures  (d'après  le 
nomenclateur-anatomiste  Ghaussier)  ;  5'  les  parofà 
osseuses,  musculaires  et  nerveuses  de  la  poitrine. 

68.  Maladie  du  nez  et  des  fosses  nasales  (rhinopathies  ou  rhinles). 

L'importance  de  l'orifice  supérieur  des  voies  de  l'air 
ou  angiaire  est  extrême,  et  les  lésions  doot  il  est  sou- 
vent le  siège  ont  une  influence  très-fàcheuse  sur  le 
larynx,  a  trachée  et  les  ppumons. 
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69.  Ulcération  des  narines, 

« 

Les  excoriations,  les  ulcérations  de  rouverture  des 
narines,  celles  surtout  qui  existent  dans  le  petit  enfon- 
cement situé  derrière  la  pointe  du  nez  (i) ,  souvent 
se  recouvrent  d'une  couche  qui  empêche  l'évacua- 
tion du  pus  qu'elles  forment;  celui-ci  s'altère,  et  de  là 
résultent  des  causes  organiques  très-puissantes  :  d'éré 
sypèle,  d'engorgement  des  ganglions  lymphatiques 
sous-maxillaires  et  de  diverses  affections  de  la  peau. 

Déjà  j'ai  parlé  de  faits  du  même  genre  pour  di- 
verses affections  de  la  face;  mais  la  très^grande  uti- 
lité attachée  à  leur  étude  fait  que  je  reviens  à  dessein 
sur  ^e  sujet.  Des  lotions,  des  bains  locaux  du  nez  avee 
l'ca  tiède,  une  propreté  exquise,  des  onctioii»  très- 
souvent  réitérées  avec  l'huile  d'amandes  douoes,  im* 
prégnant  une  boulette  de  coton  (que  l'on  peut  même 
laisser  dans  la  petite  cavité  située  derrière  la  pointe  da 
nez),  suffisent,  le  plus  souvent,  pour  guérir  les  uloéra^ 
tiens  dont  il  s'agit  et  pour  prévenir  leurs  conséqueDcai 
dangereuses.  Si  tous  ces  moyens  échouent^  les  oMon* 
:hemerUs  avec  l'azotate  d'argent  réussissent  ici  d'una 
Bnanière  presque  constante.  Trop  souvent  1^  rhindoo- 
sies  (ulcérations  du  nez),  les  ostéorhinies  (makdiei 
des  os  dû  nez)  résistent  aux  moyens  précédents;  akis 
le  médecin  doit  diriger  ses  investigations  dans  le  sens 


(I)  Lorsque  le  bout  du  nei  présente  très-fréquemment  vu*  rtngMr 
vive  et  inflammatoire,  presque  toujours  cet  accident  est  4ù  à  UM  it 
cëration  de  la  membrane  muqueuse  située  au-dessous  dn  point  9t 
flammé. 
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d'une  cause  sypliiosique,  et  dans  le  dotile  il  se  conduira 
comme  si  une  telle  cause  exislalt. 


Jamais  U  ne  faut  Ërracher  les  croates  qui  entourent 
l'orifice  du  Dez,  et  cela,[soit  que  du  pus  les  forine  (pyo- 
lillies),  soit  qu'elles  se  trouvent  constituées  par  des 
mucosités  ou  du  sang  desséché  (blennolithes,  hémoli- 
tfaea).  On  ne  doit  tes  enlever  qu'après  les  avoir  ramol- 
lies soit  avec  de  l'huile,  soit  avec  de  l'eau  tiède. 

Cat  principalemeTtt  lorsqu'à  la  suite  de  la  petite  né- 
rôle,  les  narines  sont  obstruées  par  des  pyolUkes  épais- 
sies qui,  formant  une  sorte  de  bouchon,  empêchent  ainsi 
l'air  de  pénétrer  dans  le  tube  aérien,  qu'il  est  urgent  de 
débarrasser  te  malade  de  ces  dangereuses  eowr^ioHS.  Il 
est  fort  difScile  d'y  parvenir;  mais  avec  de  la  perscvé- 
rance,  en  employant  pendant  plusieurs  heures  de  suibi 
les  lotions  aqueuses,  les  bains  locaux  du  nez  et  les 
onctions  huileuses,  on  finit  par  enlever  cea  croûtes  et 
par  rétablir  le  passage  de  l'air. 

n  en  est  ainsi  pour  la  eitduits  noirs  et  éptUs  qui,  dam 
les  fièvres  dites  typhoïdes,  viennent  à  se  former  à  l'ou- 
verture du  nez,  et  qui  ont  non-seulement  t'iaconvéniont 
de  boucher  les  narines,  mais  encore  celui  de  répandre 
dans  l'air  et  de  faire  respirer  par  lu  malade  des  éma- 
rtations  pulridi's,  et  cela,  dans  des  alTuclioiis  où  la  sep- 
Liiùté  joue  un  rôle  exIrêmciiiietU  dangereux. 
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71 .  Poils  dans  les  narines*  -^  Danger  de  les  «nucher,  de  les 

couper,  etc. 

Jamais  on  ne  doit  arracher  les  poils  qui  se  dévelop- 
pent dans  les  narines  et  qui  ont  pour  effet  de  tamisef 
Tair  qui  y  pénètre  et  d'empêcher  son  contact  direct, 
alors  qu'il  est  froid  et  humide^  avec  la  membrane  io- 
terne  du  nez.  Lorsque  ces  poils  sont  coupés  ras,  il  en 
résulte  que^  lors  de  l'application  des  parois  nasales 
l'une  contre  l'autre,  il  survient  de  la  douleur,  et,  qui 
pis  est,  une  inflammation  qui  s'étend  de  bas  en  haut 
dans  les  cavités  du  nez  et  parfois  plus  loin.  Le  meilleur 
parti  à  prendre  est  de  couper  ces  poils;  mais  seulement 
de  niveau  avec  le  rebord  des  narines,  ce  qui,  en  gé- 
n^^ral,  n'est  pas  suivi  de  rhinite  ou  rhume  de  cer- 
veau. 

Cette  rhinite  est  souvent  déterminée  par  des  circons- 
tances plus  légères  encore.  //  suffit^  pour  la  causer,  ù 
laisser  pénétrer  un  peu  d'eau  froide  dans  les  caviUs 
nasales,  soit  en  se  baignant  y  soit  en  se  nettoyant  la  figun, 
ou  y  encore^  en  se  faisant  la  barbe» 

72.  Rhinite  (rhume  de  cerveau),  onctions  huileuses,  dans  les  nariiieit 
Oblitération  momentanée  de  celles-ci. 

Un  moyen  de  prévenir  le  rhume  du  nez  et  d'en  arrê- 
ter la  marche  extensive  annoncée  par  des  picotements, 
de  réternûment,  de  la  difficulté  à  respirer  par  la 
narines,  est  d'introduire  le  petit  doigt,  trempé  dans  de 
l'huile  d'olive  ou  d'amandes  douces,  le  plus  haut  pos- 
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sîble  dans  les  cavités  nasales  (1).  Ce  n'est  pas  une  seule 
fois  que  cette  onction  doit  être  pratiquée;  mais  il  faut 
la  réitérer  à  huit  ou  dix  reprises  par  jour,  et  chaque 
fois  que  Ton  a  recours  à  ce  petit  moyen^  il  en  résulte 
un  soulagement  marqué*  qui,  en  continuant  la 
même  pratique,  est,  en  général,  suivi  d'une  guérison 
complète. 

Il  n'est  pas  très-facile  de  comprendre  comment  il  se 
fait*que  des  causes  de  lésions,  aussi  légères  que  révul- 
sion des  poils,  que  l'eau  fro|de  introduite  dans  les 
narines>  que  le  contact  de  l'air  humide,  etc.,  causes 
qui  n'agissent  qu'à  l'entrée  des  narines,  déterminent 
bientôt  l'inflammation  très-profonde  de  la  membrane 
nasale,  et  que  des  onctions  huileuses,  faites  sur  les 
mêmes  points,  arrêtent  promptement  l'extension  de  ce 
mal.  Le  fait  n'en  est  pas  moins  certain  et  peut,  en  défi- 
nitive, s'expliquer  par  les  communications  membra- 
neuses, vasculaires  et  nerveuses  qui  ont  eu  lieu  entre 
les  téguments  et  les  bulbes  des  poils  des  narines  et  le& 
parties  reculées  des  fosses  nasales  et  des  sinus.  Bien 
plus,  c'est  que  la  rhinite  est  très-souvent  suivie  de  Vin- 
flammation  du  larynx,  des  bronches  et  de  leurs  ramifi- 
cations, et  que  c'est  par  des  communications  semblables 
que  cette  propagation  thérapeutique  s'explique»  Quoi  qu'il 
en  soit  de  cette  même  explication,  il  est  certain  qu'en 
prévenant  l'extension  de  la  rhinite  par  des  onctions 

(1)  Une  bonne  précaution  hygiénique  et  qui  suffit  pour  prévenir  l'in- 
vasion de  la  rhinite,  est  d'avoir  recours  à  cette  médication,  tout  aussi- 
tôt que  la  barbe  vient  d'être  faite. 

7 
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huileuses  pratiquées  Tréquemmeut  et  proroadénieiit 
dans  les  narines  «  on  prévieat  aussi  le  fléveloppepieot 
f^ltérieur  de  laryngites  et  de  bronp))ites  3i  souvp^t  9ui: 
vies  elles-mêmes  de  pneuri^ophyiQie  (phtbisie  pHlujO; 
paire);  tant  il  est  vrai  que  les  plus  petites  circppstancfis 
put  fréquemmept>  en  pa(bûgénie  et  en  tl^ér^peutiqu^ 
une  influence  sérieuse. 

Une  précaution  très-utile^  daps  le  traiteoippt  d^  la 
rhinite  existant  d'un  seul  côté,  est  d'ol^Utérer  ^veçjlp 
la  ouate  enduite  dégraisse  la  narine  mala4e|  et  d'éyilpr 
^insi  le  passage  de  l'air  sur  la  partie  enflaotimée.  Si  je 
mal  existe  des  deux  côtés,  on  peut  aussi  bQUc)i^r  altefr 
nativement  les  cavités  malades. 


78>  Ifécessité  de  maintenir  chez  les  fébr|citaots  et  cbfUE  lep  p^tltf  fV 
fants  les  narines  ouyertes.  —  Large  canule  en  caoutchouc  introdoiii 
dans  ces  ouvertures. 


Il  est  un  grand  nombre  de  fébricitants  qui^  ayant  to 
narines  rétrécies  ou  obstruées  par  des  ipuposifés,  tf 
respirent  que  par  la  bouche;  alors  surtout  se  fprfpeflt 
des  enduits  blanchâtres,  jaunâtres  ou  méa^  poiritrp 
et  fétides  9  soit  sur  la  langue  et  les  dents,  3QU9ar|e 
palais  et  les  lèvres.  Bientôt  il  sera  parlé  4^  ces  epdWA 
mais  ce  n'est  encore  là  que  le  plus  petit  ipçoQy^ojfill 
attaché  à  l'obstruction  des  narines.  I  j 

La  peine  à  respirer,  qui  résulte  de  }e\^r  défaut  ^#1  z 
verture,  détermine  des  troubles  dans  roxygénationàl  & 
sang  (oxémisme),  qui  donnent  naissance' à  desphéN'l  oi 
mènes  fâcheux.  Chez  les  enfants  à  la  maoïelie^  in  il 
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rhinite  suivie  d'oblitération  des  narines  est  extrême- 
ment grave,  parce  que  le  nourrisson,  ne  pouvant  res- 
pirer lorsqu'il  tette,  avale  très-difficilement, 

Je  ne  sai^  pourfjuoi^  dans  tous  le§  c§s  prépédepoipent 
çUés  :  croûtes  dans  le  ne^  (cpfQfpe  pp  )e  voit  daps  1^ 
variole),  épai^sissemept  |nfl^ipip.§(Q|re  fie  )p  mem|)rane 
nasale,  etç.^  on  p*introduit  pas  daps  les  ^ewx  pridpes 
supérieurs  0u  conduit  i^ériiBn,  pu  ménie  daps  )'pa  d'eux 
geujeqaept,  en  tufee  (Je  gQR)p[)e  éte§ti(jpe  gui  pprn»ettp 
fkv^.  gaz  atmosphérique  une  entrée  facile. 

Ah  !  certes,  ce  n'est  pas  sans  un  t)ut  })içn  utile  qnp 
chez  k  plupart  des  paaippiifères  et  cl^ez  1^§  pisp^ux 
plongeurs,  l'orifice  du  çpijduit  pérjpp  est  tepu  cpptir 
nuellemjspt  bé^qt^'  p'e§t  gqe  }'^ir  esj;  jp  pripcipal  ali- 
piept  de  l'org^pisflfie.  i^u^si  n'pstrce  que  chez  les  api- 
maux  (jui  restent  Ipngfejpps  spps  l'eau  (les  phpqqes,  par 
exemple),  que  lesnaripesppt  desipuscles  qui  )ps  f0rfnent 
0t  empêchent,  de  cpfte  ftçon,  ce  liquide  d'y  pénéjrer. 

L'étrpltpsse  4e^  n^rinesi  par  ce}a  même  qu'elle  gépp 
la  respiratjpu,  exerppà  coqp  sûrqne  influence  fàcbeusp 
sur  la  marche  ^e  certaines  affectipps,  telles  ç^\\e  :  la 
pneup^onêipip,  la  pnpumpnite,  lescar4iQpat}ûe^  et  n^êp^e 
|Qu(e3  les  ipaladies  qui  put  pour  sypiptôme  la  dy;$ppée. 
M.  A.  Ramond  a  même  remarqué  qu'un  trè^^graud 
nouibre  de  pneuq[)p*phyipiques  (phtbisiques)  ont  (les 
narines  très-étroites  et  que  leur  ^e?  est  très-amipci.  Il 
senablerait,  d'après  ce  fait,  qu'une  telle  dispositipp  orga- 
nique serait  pne  prpdisposi^on  aux  ipalq4ip3  çt^rp-^ 
niques  de  poitrine* 
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74.  Influence  de  la  pesanteur  sur  la  respiration  par  le  nez.  —  Moyens 
simples  d'arrêter  les  hémorrhagies nasales.  —  Grandes  inspirations: 
position,  etc. 

M.  Isidore  Bourdon  a  remarqué  que,  dans  le  som- 
meil, la  membrane  nasale  se  congestionne  si  bien  du 
côté  sur  lequel  le  corps  est  coucbé,  qu'elle  s'y  tuméfie 
assez  pour  que  Tair  ne  puisse  plus  passer  par  la  narine 
correspondante.  Si  Ton  se  place,  ensuite,  en  sens 
inverse,  c'est  la  fosse  nasale  opposée  à  celle  d'abord 
oblitérée  qui,  à  son  tour,  est  fermée,  tandis  que  l'autre 
redevient  spacieuse. 

On  peut,  chez  certains  malades ,  et  dans  quelques 
cas  de  rhinite,  tirer  parti  de  ce  fait. 

Mais  c'est  surtout  dans  l'écoulement  sanguin  par  les 
fosses  nasales  (épistaxis,  rhinorhémie)  que,  tenaot 
compte  de  la  forme  et  de  l'organisation  de  celles-ci,  fl 
est  utile  de  tirer  parti  des  lois  de  la  pesa^ur.  Toutea 
avouant  que,  chez  les  individus  qui  ont  beaucoup  de 
sang  et  qui  sont  menacés  de  congestion  cérébrale  et  de 
maladies  inflammatoires,  on  ne  doit  pas  arrêter  rbé* 
morrhagie,  on  peut  affirmer  sans  crainte  qu'il  faut  se 
donner  garde  de  s'en  rapporter  aux  efforts  de  la  ntâwi, 
en  laissant  couler  avec  excès  le  liquide  sans  lequel  oi 
ne  peut  vivre. 

Que  de  fois  n'a-t-on  pas  vu  la  mort  par  tfnémie  étie 
la  suite  d'une  confiance  excessive  inspirée  par  un  viti* 
lisme  exagéré,  qui  avait  conduit  le  médecin  à  abin- 
donner  à  eux-mêmes  des  écoulements  sanguins! 

Naguère  encore,  un  malade  entra  dans  mon  serrioe; 
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ce  pauvre  homme,  d'ailleurs  très-robuste,  avait  été 
atteint  pendant  un  jour  d'une  rhinorhémie  très-abon- 
dante. On  eut  recours  au  tamponnement  des  narines  et 
des  ouvertures  postérieures  des  fosses  nasales,  mais  on  ' 
ne  réussît  pas  à  faire  cesser  Técouiement.  Le  lendemain, 
le  sang  s'échappait  encore  avec  abondance,  et  une 
anémie  mortelle  était  à  craindre.  Alors,  appliquant  à 
la  membrane  du  nez  (suite  de  la  membrane  laryngo- 
pneumonique)  les  idées  qui  m'avaient  conduit  à  favo- 
riser, dans  les  congestions  et  les  hémorrhagies  pulmo- 
naires, l'acte  respirateur  (hyperpnéisme),  je  fis  prati- 
quer coup  sur  coup  au  patient  de  très-profonds  soupirs, 
et  j'eus  le  bonheur  de  voir  en  une  minute  l'écoulement 
si  bien  arrêté  qu'il  ne  reparut  pas,  et  qu*en  peu  de 
jours  le  malade  répara  l'énorme  perte  de  sang  qu'il 
avait  faite. 

Depuis  cette  époque,  j'ai  eu  plusieurs  ibis  l'occa- 
sion d'employer  ce  moyen  et  avec  le  même  succès. 
Bientôt,  à  Toccasion  des  affections  du  larynx,  des 
bronches  et  des  poumons,  je  reviendrai  sur  cet  impor- 
tant sujet. 

Il  est  encore  d'autres  procédés  très-simples  pour 
arrêter  l'écoulement  du  sang  par  les  fosses  nasales  et 
par  les  narines. 

Le  premier  est  de  faire  tenir  élevée  la  tête  du  malade 

«n  même  temps  qu'il  est  assis  et  que  les  bras  et  les 

jambes,  serrés  au-dessus  des  coudes  et  au-dessous 

^cs  genoux  par  des  ligatures,  sont  tenus,  sans  point 

^'appui  et  durant  quelques  minutes  plongés  dans  l'eau 
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chaude.  Nous  verrons  plus  tard  que  ce  moyëil  est 
utile  dans  d'autres  affections  congestives  du  héttiON 
rhagiqiies. 

On  a  cité  des  faits  dans  lesquels  rélévàtioti  |)i^lon* 
gée  des  bras  au-dessus  de  la  tête  a  brus(}uetttéat  ]^mâ= 
dié  à  une  rhinorhémie.  Ce  fait  parëlt  invraisem^ 
blable;  Je  ne  nie  pas  sa  réalité,  mais  je  hê  Fai  pâi 
observé. 

Ce  que  je  sais  mieux,  c'est  qu'avant  d'avoir  h^coilh 
au  tamponnement  nasal  pratiqué  ati  moyen  de  deux 
morceaux  de  ouate  de  coton  ou  de  chai'pie  fixés,  l'un 
à  Toriflce  antérieur,  l'autre  à  Touvôrture  pdâtéHeurd 
des  fbsses  nasales^  au  moyen  d'un  lien  intfodtiit  dans 
le  nez  à  l'aide  d'une  sonde  (1)9  on  doit  essëlyer  de  tïiirâ 
coaguler  le  sang  dans  la  cavité  du  nez  qui  lui  donnd 
issue  (2).  Il  suffit  pour  cela  de  boucher  exactement  la 
narine  et  de  faire  longtemps  pencher  la  tête  de  telle 
façon  que  cette  ouverture  soit  placée  plus  bas  que  totlB 
les  autres  points  des  fosses  nasales.  Aussitôt  que  le 
caillot  est  formé,  le  sang  cesse  de  couler;  mail^pdur 
que  ce  moyen  réussisse,  il  faut  que  son  ei&ploisOit 
longtemps  continué  (3), 

Il  est  indispensable  encore  d'attendre  le  plus  (idâsifiië 


(1)  Ce  fiioyen  exige  de  la  dextérité  et  dé  l'habitude; 

(a)  Presque  toujours  riiémorrhagie  du  ne»  n'a  lieu  que  d'oB  leil 
côté. 

(3)  On  ne  doit  pas  oublier,  en  ëfibt,  que  le  sang  suinte  soilniflt 
d'une  partie  très-reculée  des  fosses  nasales,  et  que  l'afflux  hémor- 
rbagiquc  cesse  seulement  alors  que  les  cavités  dont  il  l'agi!  sont  i«» 
plies  par  des  caillots. 
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après  lË  disparition  de  rêedulemëiit  sanguiil  ayant  de 
permettre  au  malade  éé  se  iiiduehëi'  et  dé  î^ërmettfe  k 
'air  de  passer  à  trayers  là  fosse  naà^lè.  siège  de  Thé 
morrhagie;  autrement  les  (iailldië  dblitêràdt»  se  dêtU 
chent  et  il  y  a  réeidiye; 

La  compression  de  l'artère  carotide  au  cou  petit  ëusti 
aVdir  dâris  ia  rhinorhétiiie  la  piuâ  ^tdMë  dtililé.  D'au- 
tres petits  itioyens  cdtintts  du  public,  télâ  qtie  les  aspef- 
siens  d'eau  froide  suf  là  face,  le  frdid  sur  la  peau  du 
corps,  ete.,  peuyent  âtissi  n'être  pas  tdiijoUirs  sansf 
ayaniage^ 

Iftisons  d'odeurs  fétides  par  le  oes. 

Si  le  Maintien  de  i'dliyertiire  deâ  narines  est,  danâ 
plusieurs  affectîdns,  bien  souvent  nécessaire,  il  est  bdti 
de  se  rappeler  que,  dans  quelques  autres  cas,  il  eât 
utile  d'oblitérer  momentanément  l'ime  d'elles;  il  en  est 
ainsi  pour  le  côté  malade,  alors  qu'eiiste  Une  rhinite 
intense;  é'est  encore  ce  qui  serait  indiqué  lorsqu'une 
odeur  infecte,  et  surtout  exhalée  par  des  escarrheâ 
gangreneuses.  Viendrait  soumettre  le  malade  ou  les 
assistants  à  des  exhalaisons  dangereuses  et  insuppdr-' 
tables.  Il  est  même  bon  de  savoir  que  le  goût  de  beau- 
coup de  mets  et  d'un  grand  nombre  de  boissons  ne  se 
fait  pas  sentir  alors  que  les  narines  sont  fermées.  II  en 
est  ainsi,  par  exemple,  dé  l'arôme  des  vins,  de  l'odeiif 
de  moisi  et  de  divers  médicaments,  ce  qu'en  pratique 
il  est  bon  de  ne  pas  oublier. 
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L'odeur  infecie  émanée  des  fosses  nasales  atteintes 
d'ulcératioQs  profondes  (rhinelcosies)  et  le  pus  accu- 
mulé dans  les  caries  ayant  pour  siège  les  os  des  fosses 
nasales  est  un  désespoir  pour  ceux  qui  sont  atteints  de 
cette  horrible  infirmité  et  une  cause  de  dégoût  pour  les 
assistants. 

Les  odeurs  que  Ton  fait  respirer  au  malade  dans 
l'intention  de  remédier  à  la  fétidité  de  Thaleine^  ne  ser- 
vent à  rien;  tout  au  plus,  on  peut  injecter  de  l'eau  tiède 
dans  le  nez  pour  évacuer  le  pus  et  les  liquides  qui  s'y  trou- 
vent. Dans  aucun  cas,  on  ne  doit  y  porter  de  l'eau  froide, 
car  elle  aurait,  comme  nous  l'avons  vu,  l'inconvénient 
de  donner  lieu  à  la  rhinite,  qui  souvent  aggraverait  le 
mal.  Des  onctions  avec  l'huile  d'amandes  douces^  pra- 
tiquées très-profondément,  sont  encore  ici  très-utiles. 
On  peut  tenter,  dans  l'ozène,  les  inspirations  de  vapeurs 
de  teinture  diode  échauffée  dans  un  appareil  conve- 
nable, et  qui,  employées  conjointement  avec  un  traite- 
ment mercuriel,  m'ont  merveilleusement  réussi.  Hais 
ce  qui,  dans  un  tel  cas,  est  plus  certain,  et  rend  l'ap- 
proche du  malade  moins  insupportable  aux  assistants, 
c'est  de  faire  boucher,  momentanément,  les  narines 
avec  du  coton. 

76.  Propagation  au  larynx  de  Tinflammation  du  nez. 

Peut-être  arrêterait-on  Textension  d'une  inflammatio& 
du  nez  vers  le  larynx  en  modifiant  fortement,  lors  de 
la  rhinite,  la  portion  évasée  du  pharynx  qui  sert  de 
conduit  à  la  respiration,  et  cela  au  moyen  d'un  garga- 
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risme,  dans  lequel  le  sulfate  de  zinc  entrerait  pour  un 
centième,  et  que  Ton  aurait  le  soin  de  ne  pas  faire 
avaler.  Pour  réussir,  il  faudrait  prolonger  durant  quel- 
ques minutes  l'emploi  de  ce  gargarisme  et  en  faire 
usage  plusieurs  fois  par  jour. 

77.  Maladies  du  larynx,  de  la  tracbëc  et  des  bronches  (laiTngios, 
trachéies,  bronchies).  Repos  des  organes  respiratoires  dans  les  affeo* 
lions  aiguës  du  tube  aérien  ou  angiaire. 

L'un  des  moyens  les  plus  puissants  de  soulager  et 
même  de  guérir  les  affections  aiguës  du  larynx,  de  la 
trachée  et  des  bronches  est  en  même  temps  le  plus 
simple.  Il  s'agit  seulement,  pour  obtenir  ces  résultats, 
d'éviter  que  le  mal  soit  entretenu  par  l'accomplisse- 
ment des  fonctions  de  ces  organes.;  mais  ici,  il  y  a  des 
remarques  importantes  à  faire. 

La  cavité  de  l'arbre  aérien  doit  nécessairement  et 
continuellement  livrer  passage  à  Tair;  sans  cela  la 
mort  par  le  manque  d'oxygénation  du  sang  est  promp- 
tement  inévitable.  On  ne  peut  donc  empêcher  un  ma- 
lade qui  souffre  des  voies  aériennes  de  respirer  à  cha- 
que instant;  mais  on  doit  au  moins  chercher  à  modérer 
cette  respiration  et  à  la  ralentir  autant  que  possible, 
en  recommandant  au  patient  d^  garder  le  repos  et 
d'éviter  de  se  livrer  à  des  exercices  violents. 

Il  ne  faudrait  pas,  cependant,  porter  trop  loin  l'ap- 
plication de  ce  précepte;  car  souvent  les  respirations 
suspirieuses  pratiquées  de  temps  en  temps  et  coup  sur 
coup  améliorent  sensiblement  l'état  du  tube  aérien; 
mais  il  en  est  plutôt  ainsi  dans  les  affections  des  der- 

7. 
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niers  rameaux  bronchiques  c[ue  lors  deâ  souffiPdnc^  ûé 
la  trachée  et  des  bronches. 

78.  Enrouement;  danger  de  parler  continuellement  à  ▼ois  hua$. 
Cas  remarquables  de  guérison. 

Quant  aux  fonctions  du  larynx  relatives  à  la  voix  et 
à  la  parole,  le  silence  absolu  présente  souvent  de  Tuti- 
lilé,mais  ce  qui  n'en  a  pas,  c'est  de  ne  parler  qu'à  voix 
basse. 

En  effet,  on  conseillerait  à  tort  à  une  personne 
atteinte  d'enrouement  dû  à  une  laryngite  médiocre» 
ment  aiguë^  et  surtout  chronique,  d'éviter  de  former 
des  sons  vocaux  par  le  larynx. 

Pour  la  production  de  la  voix  basse,  il  faut  un  grand 
effort  dans  lequel  les  muscles  du  larynx  agissent  pres- 
que autant  que  pour  le  langage  pleinement  articulé; 
celui-ci  fatigue  fort  peu,  alors  que  les  poumons  remplis 
d'air  font  vibrer  le  tuyau  vocal.  Il  arrive  ici  ce  qui  ê 
lieu  pour  le  soufflet  de  l'orgue,  qui  donné  d'autant  pUu 
facilement  des  sons,  qu'il  est  plm  rempli  4e  gax  atmot 
phérique» 

De  cette  considération  résultent  des  documenta  utilei 
pour  comprendre  l'importance  de  procédés  bien  aimples» 
qui  suffisent,  cependant,  soit  pour  rendre  la  voix  àdtt 
gens  qui  croient  l'avoir  perdue,  soit  pour  améliorer  de 
beaucoup  le  chant  des  personnes  qui  se  livrent  à  eet 
agréable  exercice.—  Les  faits  suivants  vont  fournir  kl 
preuves  de  ce  qui  vient  d'être  dit. 

Un  riche  négociant  de  Rouen  vint,  il  y  a  déjk  ^mI* 
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ques  âfidées,  nk)  eonstilfeet'  pmir  une  irphmii»  tell^i 
qu'il  ne  poUtail  éi&etlre  le  moindre  soti  vocal.  Il  fdis&ll 
des  efforts  pour  parler  k  voix  basse,  alors  que  la  poU 
trine^coBtesail  peu  d'air,  et  ne  pârreMit  à  Cirtiéuléf 
avec  les  lèvres  et  la  bouche  qtii^  dés  phrases  à  peiné 
entendues. 

Depuis  six  mois  il  était  dans  eet  état.  J'examinai  le 

pharynx,  les  voies  aériennes,  les  poumonSi  etc.;  je  n'y 
pus  rien  constater  d'anormal.  J'appris  que  ce  malade 
avait  été  atteint,  au  début  des  aècidènts^d'utie  larytigo- 
trachéite  aiguë,' et  qu'on  lui  avait  recommandé  aved 
raison  ftlors^  de  n^  pas  parler;  mais  lorsque  le  mal  deviht 
chroaiquej  hotre  homme  avait  continué  à  ne  i^expr imèf 
qu'à  voiK  très-basse^  de  sorte  qu'étant  débarrassé  de 
raiTeotion  dû  larynx,  il  était  resté  aphone  par  habitude. 
Je  lui  conseillai  alors  dé  fëire  utie  respiration  suspi-« 
rieuse,  de  dilater  ses  poumon$  par  de  l'àir^  de  retenir 
œlui-ei  et  de  s'efforcer  tout  à  ooiip  d'émettre,  à  très- 
haute  veix^  Une  phrase  courte,  telle  ()ue  celle-ci  :  î$ 
voudrais  pour  tout  au  mande  êire  guéri.  Après  quelque 
hésitation^  il  fit  ce  que  je  lui  recommëildais,  et  quelle 
fut  sa  surprise  et  sa  joie,  quand  il  proféra,  de  manière 
à  nous  étourdir  tous  les  deux,  les  paroles  que  je  viens 
de  dire. 

Depuis  ce  temps^  il  s'exprima  comme  si  jamais  il 
n'avait  été  aphone,  et  repartit  le  lendemain  pour  Roueâ. 
Le  tout  au  monde,  qu'il  disait  devoir  donner,  se  rédui* 
sit  à  la  plus  petite  pièce  d'or  alors  en  usage. 

Dans  quatre  autres  faits^  presque  aussi  accentuéil 
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que  le  précédent,  j'ai  obtenu,  à  la  suite  du  même  trai- 
tement, des  résultats  analogues^  et  bien  souvent,  dans 
des  enrouements,  dans  des  affaiblissements  chroniques 
de  la  voix  (hypophonie),  j'ai  amélioré  singulièrement 
le  mal  par  le  même  procédé. 

79.  Utilité  des  inspirations  lentes  et  profondes,  suivies  d'expectoratioiu 
brusques  pour  expulser  les  mucosités  du  larynx,  qui  ODt  reçu  des 
chanteurs  le  nom  de  chat. 

Mais  c'est  surtout  pour  le  chant  que  des  moyens  du 
même  genre  que  les  précédents  sont  extrêmement 
utiles;  le  sirop  d'érysimum,  quelques  autres  prépara- 
tions, composées  en  grande  partie  de  sucre  et  de 
gomme  avec  addition  d'un  peu  d'opium^  de  belladone, 
etc.,  constituent  la  médication  employée  par  bien  des 
'getis  pour  enlever,  comme  on  dit  vulgairement,  le  chai 
qui,  tout  à  coup,  fait  perdre  la  voix. 

Or,  ce  chat  n'est  autre  chose  que  quelques  mucosités 
épaisses  qui  viennent  se  placer  dans  les  organes  pro- 
ducteurs des  sons  et  probablement  vers  les  cordes  vo- 
cales; ces  mucosités,  difficiles  à  se  détacher,  empê- 
chent les  vibrations  sonores  de  se  former. 

Dans  une  des  représentations  (ÏHerculanum  à  la- 
quelle j'assistais,  il  arriva  que  le  ténor  éprouva  tout  à 
coup  Faccident  dont  je  viens  de  parler^  et  plusieurs  fois 
de  suite  ce  malheur  se  renouvela.  Très-impressionna- 
ble^ M.  R...  so  laissa  entraîner  par  le  désespoir  ;  il  jeta 
même  à  ses  pieds  la  couronne  qu'il  portait,  et  s'enfuit 
éperdu  dans  la  coulisse.  J'avais  lu  récemment  mou 
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mémoire  à  l'Académie  des  sciences^  sur  les  respirations 
accélérées  et  expultrices»  et  je  vis  tout  d'abord  la  cause 
de  cette  perte  de  la  voix  qui  pouvait,  à  un  si  haut  de- 
gré^ nuire  à  un  grand  artiste.  Je  me  fis  conduire  sur  la 
scène,  ef  je  trouvai  dans  les  coulisses  M.  R...  assis  et 
désolé.  Il  ne  me  fut  pas  difficile  de  lui  persuader  de 
faire  lentement  de  très-profondes  inspirations,  suivies 
d'expirations  très-brusques,  et  dirigées  vers  le  larynx, 
de  telle  sorte  que  l'air  expulsé  par  ce  mouvement  en- 
traînât avec  lui  les  mucosités  qui  gênaient  l'action  des 
cordes  vocales. 

L'acteur  n'avait  pas  eu  trois  fois  recours  à  cette  pra- 
tique, qu'il  évacua  les  liquides  visqueux  qui  oblitéraient 
en  partie  la  cavité  du  larynx  où  la  voix  se  produit. 
M.  R...  continua  à  remplir  son  rôle.  Sans  doute  il  n'a 
que  très-médiocrement  compris  l'importance  du  service 
très-désintéressé  que  je  lui  avais  rendu,  car  je  n'ai  pas 
eu  même  l'honneur  de  recevoir  une  carte  de  visite  de 
lui. 

Il  est  vrai  qu'auprès  de  M.  R...  se  trouvait  un  méde- 
cin dont  les  manières  et  l'expression  de  physionomie 
me  portent  à  croire  qu'il  n'avait  pas  été  très-bienveii- 
lant  à  l'endroit  des  conseils  que  j'avais  donnés  et  qui 
avaient  été  si  utiles  à  i'éminent  artiste. 


80.  Amélioration  de  la  voix  et  du  chant  produite  par  les  g>andes  ins- 
pirations suivies  de  la  concentraliou  d'un  grand  Yolume  d'air  dans 
la  poitrine. 

Dans  plusieurs  autres  cas,  j'ai  réussi  à  faire  dispa- 
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raitre,  paf  le  même  procédé,  un  enroueilieni  stt^retm 
subitement,  et  bientôt  nous  verrons  aue  dans  les  affec* 
tiens  des  voies  de  Tair  plus  profondes,  les  expirations 
brusques  et  expectorantes  ortt  une  extrême  utilité.  « 

La  voix  parlée  ou  chantée  est  infiniment  améliorée 
et  rendue  beaucoup  plus  forte,  plus  sonore  et  pht» 
étendue  par  le  procédé  suivant,  que  j'emploie  lorsque 
je  veux  donner  à  ma  voix,  soit  une  grande  énergie,  sdt 
un  timbre  meilleur,  ou  que  je  cherche  à  produire  des 
sons  plus  graves  et  plus  aigus,  plus  pleins  et  moins  TÈt" 
ques,  que  dans  le  chant  qui  m'est  naturel.  Je  fais  une 
inspiration  très-profonde  et  très-complète,  et  je  retiens 
pendant  un  certain  temps  Talr  contenu  dans  la  poi- 
trine ainsi  distendue  ;  c'est  alors  que  je  m'efforce  de 
produire  un  grand  volume  de  voix  parlée  ou  chantée^ 
De  cette  façon,  je  parviens  à  -dépasser  de  beaucoup  le 
registre  de  ma  voix.  Plusieurs  artistes,  notamment 
M.  Roudil,  baryton  de  premier  ordre,  en  suivant  cette- 
méthode,  a  donné  encore  plus  de  force  et  d'étendue  à 
son  chant.  Le  tort  de  beaucoup  de  gens  est  de  vider 
trop  complètement  d'air  la  poitrine  alors  qu'ils  parlent, 
et  de  se  fatiguer  beaucoup  en  le  faisant;  la  timidité 
qui  Ole  tout  à  coup  la  voix  à  certaines  personnes  né 
paraît  pas  agir  autrement  qu'en  empêchant  de  respirei^ 
suffisamment  pour  donner  les  proportions  d'air  néces- 
saires à  la  formation  des  sons. . 

80  bis.  Modification  avantageuse  dans  le  timbre  de  la  voix  produite  par 
l'élévation  du  voile  du  palais  alors  que  l'on  chante. 

J'ai  fait,  il  y  a  peu  de  temps^  et  non  sans  quelque  8U^ 


AMÉLIORAtîOI*  Dt  CHANT  H3 

prise,  une  remarque  dont  certains  artistes  peuvefnt  tirer 
parti;  c'est  que,  si  l'ort  élève  fortement  pendant  que 
Ton  allante  le  voile  du  palais,  ce  qui  augmente  l'ampli- 
tude du  tuyau  vocal,  les  sons  produits  deviennent  plus 
pleins,  plus  purs,  et  la  voix  acquiert  une  fermeté 
qu'elle  n'avait  pas  auparavant.  Ce  dernier  avantage  est 
dû  à  la  contraction  oue  l'on  fait  alors  exécuter  aux 
muscles  du  voile  du  palais. 

88  ier.  Moyen  très-simple  de  vider  le  sinus   maxillaire  des  liquides 

quMl  contient* 

Un  fait  remarquable  assez  rarement  observé,  m*a' 
prouvé  (Jue  l'on  peut  vider  le  sinus  maxillaire  des  li- 
quides qui  y  sont  accumulés.  On  fait  fermer  les  nariilcs 
par  la  pression  ies  doigts,  et  la  bouche  par  la  contrac- 
tion des  muscles  orbiculaices  des  lèvres;  puis  on  recom- 
mande au  malade  de  pratiquer  une  ou  plusieurs  inspi- 
rations énergiques.  En  même  temps,  le  patient  est 
couché  sur  le  côté  du  corps  opposé  à  celui  où  le  mal  a 
son  siège.  La  raison  de  cette  précaution  est,  que  dans 
une  telle  attitude,  l'ouverture  nasale  du  sinus  affecté  est 
située  à  la  partie  déclive  et  que  le  liquide  contenu  dans 
la  cavité  malade  d'écdule  facilement.  Chez  uni  jeune 
homme  dont  le  côté  droit  de  la  face  était  trè8*tuméfl6 
et  très-douloureux,  je  percutai  l'espace  qui  correspon-t 
dait  au  sinus  maxillaire,  et  j'y  trouvai  un  son  et  un  tact 
hydriques  très-prononcés  dus  à  la  présence  d'un  liquide. 
J'eus  recours  au  procédé  qui  précède,  et  tout  d'abord 
l'expiration  qui  en  résulta  fut  suivie  d'un  écoulement 
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abondaat  de  pus  par  la  fosse  nasale  correspondante  et 
du  retour  de  l'élasticité  et  de  la  sonorité  dans  le  siaus 
maxillaire  droit. 

Moyen  de  retenir  la  respiration  pendant  un  temps  asseï 

long. 

Il  est  un  moyen  très-facile  de  retenir  longtemps  la 
respiration  et  que  personne  à  ma  connaissance  n'a  re- 
commandé. Il  consiste  à  faire  une  inspiration  profonde 
et  très-étendue,  à  retarder  Texpiration  le  plus  longtemps 
possible,  puis  lorsque  le  besoin  s'en  fait  fortement  sen- 
tir, de  faire  successivement  de  très-petites  expirations 
qui  font  lentement  sortir  Tair  contenu  ^ans  la  poitrine. 
Il  paraît  que  le  passage  de  Tair  qui  a  lieu  alors  sur 
la  membrane  broncho-pulmonaire  suffit  pour  entretenir, 
lors  de  sa  sortie,  l'oxigénation  du  sang,  car  on  n'est  pas 
ensuite  dans  la  nécessité  de  respirer  avec  force.  Les 
nageurs,  les  plongeurs  pourront  tirer  quelque  parti  de 
ce  fait, 

8.  Utilité  d'une  voilette  pour  prévenir  }es  rhumes  et  les  maladies 

aiguës  du  poumon. 

En  général,  et  malgré  l'opinion  contraire  générale- 
ment admise,  ce  n'est  pas  le  refroidissement  de  la  peau 
de  la  poitrine,  de  la  tête  ou  des  pieds  qui  est  la  cause 
ordinaire  des  rhumes  de  cerveau  (rhinite),  du  larynx 
(laryngite),  de  la  trachée  et  des  bronches  (trachéo^hron" 
chite)  ;  mais,  ainsi  qu'il  en  arrive  pour  le  coryza,  c'est 
bien  plutôt  l'air  froid  et  humide  agissant  sur  la  mem- 
brane muqueuse  laryngo-bronchiqué  qui  produit  les 
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accidents  dont  il  s'agit;  en  effet,  on  applique  tous  les 
jours  de  la  glace  sur  les  diverses  parties  du  corps  des 
malades,  sans  qu'ils  s'enrhument,  et  il  suffit,  au  con- 
traire, de  sortir  par  une  température  basse  et  pluvieuse 
pour  que  les  voies  de  l'air  souffrent  et  que  la  toux  sur- 
vienne.  Aussi  ne  peut-on  assez  recommander  aux 
personnes  qui  sont  sujettes  aux  rhumes  et  aux  affections 
des  voies  aériennes  d'éviter  de  respirer  l'air  froid  et 
humide,  surtout  lorsqu'un  moment  auparavant  elles 
étaient  dans  un  lieu  échauffé.  Une  bonne  précaution  est 
de  placer^  dans  de  tels  cas^  un  mouchoir  devant  la  bou- 
che, ou  mieux  encore  une  voilette  de  gaze  ou  de  tulle, 
qui  produit  ici  l'office  que  la  lampe  de  Davy  remplit 
pour  les  mineurs.  C'est  surtout  pour  les  jeunes  OUes 
qui  sortent  du  bal  qu'il  est  utile  d'en  agir  ainsi. 

88  bis.  Utilité  de  retenir  sa  respiration  quand  on  est  exposé  à  l'action 

d'un  air  insalubre. 

Ainsi  que  le  fait  remarquer  un  chirurgien  des  plus 
distingués  et  l'un  des  observateurs  les  plus  érudits, 
M.  le  docteur  Broca  (1),  il  est  une  précaution  utile  à 
prendre  alors  que  l'on  se  trouve  dans  un  lieu  circons- 
crit où  l'air  est  échauffé  à  tel  point  qu'il  devienne  nui- 
sible pour  l'angiaire  (voies  aériennes),  elle  consiste  à 
suspendre  la  respiration  jusqu'à  ce  que  l'on  soit  sorti  de 
ce  même  lieu.  Cette  annotation  est  tout  aussi  utile  alors 
que,  dans  une  condition  semblable,  on  est  exposé  à 

(I)  Courrier  Médical^  S6  août  1866. 
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Taction  d*un  air  très-refroidi  ou  contaminé  par  des 
substances  délétères. 

82.  Ëyacuatiou  des  liquides  et  de  récome  contenus  àsnir  le  iitM 

aérien. 

Presque  toujours  la  cause  tnatériélle  dé  la  raoft,  Si 
longtemps  objet  de  doutes  et  de  discussions  pour  les 
médecins,  est  l'obstruction  des  cavités  que  Tair  doit 
traverser,  par  des  liquides  qui  s'y  accutnulent  et  ftrf- 
ment  souvent  une  écume  qui  pénètre  au  loin  et  jtiâqud 
dans  les  vésicules  pulmonaires.  L'étude  deâ  a(îCid6DtS 
mortels  dont  il  s'agit  a  été  l'une  de  celles  auxquelles  je 
me  suis  davantage  livré  (1).  Elle  a  été  pour  beaucoup, 
ainsi  que  mes  recherches  sur  les  pertes  de  SBng,  dflttt 
les  idées  qui  m'ont  conduit  à  rejeter  l'admisâion  de 
l'unité  morbide,  ou  maladie  unitaire,  et  à  porter  une 
immense  attention  aux  états  organopalhiques  exiàtantS 
chez  l'homme  malade.  Il  suffit  en  effet  que  dans  une 
maladie^  réimporte  laquelle,  un  peu  de  liquide  oit  d'é- 
cume soit  déposé  dans  les  divisions  bronchiques  pont 
que,  tout  d'abord,  surviennent  des  phénomèties  plus  oë 
moins  graves  en  rapport  avec  le  défaut  d'oixydatioii  du 
sang,  tels  que  l'accélération  du  pouls,  Taltératiod  del 
traits,  l'état  fébrile,  etc.  Aussitôt  qiie  ces  accidents  saf- 
vienneiit,  l'aspect  primitif  de  la  maladie  change^  et  il 

(0  Thèse  latine  pour  l'ajçpégation  (1828)  :  Sw  les  signei  de  !■ 
mort  par  submersion.  —  Mémoires:  Sur  V insufflation  pulmonaire, 
sur  l'asphyxie  par  l'écume  bronchique.  —  Traité  de  médecine  pra- 
tiquet  vfi  5930  et  suivants. 
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n'y  a  plus  de  cômpflraisdti  à  établir  entre  cfe  (Jui  avait 
lieu  précédemment  et  ce  qui  se  passe  actuellement. 

Oii  conçoit  dès  lors  cOttibiën  il  est  important  d'dvoil* 
à  sa  disposition  des  moyens  propres  â  évacuëi*  les  irta^ 
lières  contenues  dans  leë  Voies  de  Tair. 

83.  Moyen  très^simples  de  faire  expectorer. 

Les  moyens  chiriirgicaut  consistent  ici  dans  Taspi- 
ration  des  liquides  dont  il  s'agit,  par  des  appareils 
pneumatiques.  J'ai  l'intétition  de  m'occupei*  plus  tard 
de  cet  important  sujet. 

Les  médicaments  principaux  que,  dans  de  pareils 
cas^  les  médecins  administrent  souvent  arec  succès^ 
mais  que  le  public  ne  doitjumais  employer,  parce  qu'ili 
sont  dangereux,  sont  :  i'émétique  (tartrate  antimonié 
de  potasse),  TipécacUanha  et  quelques  autres  substan^ 
ces  dont  l'action  expectorante  est  infiniment  moins  po^ 
sitive;  mais  il  est  Ici  certaines  manœuvres  inoffensives 
et  presque  conlplétement  hygiéniques,  qui  sont  d'tinë 
utilité  incontestable  et  véritablement  de  premier  Ordre. 
Ces  moyens,  les  voici  : 

loLa  toux  (1)  est  un  phénomène  destiné^  dans  le  plad 

(I)  La  toux  est  une  action  physiologique  éminemment  utile.  Sans  elle 
les  crachats  ne  seraient  pas  expectorés;  des  auteurs,  de  prétendus thé- 
rapeutistes  cherchent  chez  totis  les  malades  àfkire  cesser  la  tdUx,  et  ont 
recours  dans  cette  intention  à  des -Rarcotiques  ;  s'ils  réussissaient  à  le 
faire,  alors  que  les  bronches  et  leurs  diversions  contiennent  des  li- 
quides, ils  tueraient  Jes  malheureux  qui  se  confleraietit  à  eux.  Gô  n'est 
que  la  toux  sèche  ou  quinteuse  qu'il  faut  chercher  à  arrêter,  et  c'est 
toujours  la  cause  organique  qui  provoque  cette  action  que  le  vrai  mé- 
decin doit  combattre. 
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primitif  de  Torganisme,  à  expulser  les  crachats.  Si  elle 
est  sèche,  elle  irrite  les  voies  de  l'air  et  manque  son 
but.  Dans  ce  cas,  il  faut  la  retenir  autant  que  possible 
et  s'y  livrer  seulemeot  alors  que  Ton  sont  les  crachats 
accumulés  et  prêts  à  être  rejetés  au  dehors. 

2®  Lorsque  les  liquides  sont  contenus  dans  les  broD- 
ches  ou  la  trachée  et  en  sortent  avec  difficulté,  une 
excellente  précaution  à  prendre  est  de  faire  fléchir  très- 
fortement  sur  la  poitrine  la  tête  du  malade  et  d'ajouter- 
l'influence  de  la  pesanteur  à  l'énergie  de  Texpiralioa 
pour  faire  expulser  les  crachats. 

Z^  Un  moyen  plus  puissant  encore  est  celui  dont  il  a 
été  parlé  à  l'occasion  des  laryngies  :  il  consiste  à 
faire  pénétrer  très -doucement,  très -lentement,  une 
grande  masse  d'air  dans  les  profondeurs  du  poumon, 
et,  alors  que  cet  organe  est  distendu,  à  conseilleur 
de  provoquer  une  expiration  expultrice  très-brusque  et 
très-forte,  propre  à  entraîner  tout  à  coup  au  dehors  les 
liquides  qui  obstruent  le  conduit  de  l'air  (angiaire). 

4®  Tous  les  malades  sont  loin  d'avoir  assez  d'énergie 
morale  pour  utiliser  suffisamment  leurs  forces,  à  l'effet 
de  donnera  l'expiration  l'impulsion  nécessaire  pour  re- 
jeter des  crachats  trachéaux  ou  laryngiens  difficiles  à 
expulser.  On  ne  saurait  s'imaginer  l'importance  prati' 
que  de  cette  réflexion.  Souvent  il  m'est  arrivé  de  forcer 
en  quelque  sorte  certains  malades  à  faire  des  efforts 
assez  puissants  pour  rejeter  hors  du  larynx  des  crachats 
volumineux  qui  oblitéraient  presque  les  voies  de  l'iiir, 
et  qui  les  mettaient  dans  la  triste  condition  d'un  noyé 
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sur  le  point  de  périr.  Si  ces  crachats  séjournaient  quel- 
ques moments  de  plus  dans  le  tube  aérien,  c'eût  été  la 
mort.  Or,  ce  ne  serait  pas  ici  le  cas  d'être  spectateur 
tranquille  et  impuissant  des  phénomènes  naturels  qui 
se  succéderaient;  ce  ne  serait  pas  alors  que,  froid  ob- 
servateur de  l'évolution  vitale  et  des  efforts  de  ce  que 
l'on  a  appelé  la  nature  médicatrice  (qui  si  souvent  est 
antimédicatrice),  il  conviendrait  de  se  croiser  les  bras; 
ce  ne  serait  pas  non  plus  alors  qu'il  conviendrait  d'ap- 
pliquer des  vésicatoires  ou  le  fer  rouge  pour  ramener  la 
vie  prête  à  s^éteindre;  ce  qu'il  faudrait  faire  :  ce  serait 
d'agir  utilement  avec  la  plus  grande  vigueur;  ce  se- 
rait de  faire  abaisser  le  plus  possible  la  tête  sur  la  poi- 
trine, en  raccourcissant  ainsi  le  cou  ;  ce  serait  de  faire 
exécuter  le  mouvement  d'expiration  brusque  et  expul- 
trice  dont  il  a  été  parlé  (page  128)  ;  ce  serait  de  ne  pas 
dissimuler  au  patient  le  danger  de  sa  position  et  la  né- 
cessité de  faire  des  efforts  en  quelque  sorte  surhumains 
pour  faire  pénétrer  beaucoup  d'air  dans  la  poitrine  et- 
pour  le  rejeter  avec  violence;  ce  serait  d'encourager  le 
malade,  de  le  prier,  de  lui  ordonner  avec  fermeté  de 
faire  usage  de  toutes  ses  forces,  de  substituer  en  quelque 
sorte  la  volonté  du  médecin  à  la  sienne,  pour  provoquer 
^expectoration,  etc. 

En  procédant  ainsi,  j'ai  eu  l'extrême  bonheur  de 
conserver  la  vie  à  plusieurs  personnes  qui  périssaient, 
et  de  prolonger  pendant  quelques  heures  ou  quelques 
jours  l'existence  à  d'autres  malheureux  agonisants. 
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84.  Oseiration  remarquable  de  guérisoDS  chez  des  agonisants,  ptr 

•l'expectoration  provoquée. 

Une  femme  de  cinquante  ans  était  atteinte  du  ca- 
tarrhe suffQcanr  des  auteurs,  ou,  poup  mieux  être  com- 
pris, il  était  arrivé  qu'à  la  suite  d'un  rhume  qui  durait 
depuis  plusieurs  semaines,  un  râle  trachéal  huioideet 
extrêmement  bruyant,  se  faisant  entendre  soit  à  dis- 
tance, soit  dans  toute  retendue  de  la  poitrine,  se  ma- 
nifestait depuis  quelques  heures.  Malgré  les  vooûtiis, 
aucune  expectoration  n'avait  lieu.  La  face  était  iivifie, 
les  yeux  saillants,  le  pouls  dur  et  vibrant»  la  mort  im- 
minente. Je  ûs  placer  Tagonisante  sur  le  ventre,  la 
tête  penchée  sur  le  bord  du  Ut,  et  avec  toute  rautorité 
dont  je  suis  capable,  je  lui  ordonnai  de  se  livrer  à  des 
efforts  extrêmes,  d'abord  pour  inspire^,  puis  pQur  ei- 
pectorer  les  crachats  qui  causaient  l'asphyxie  (hypo- 
xémie,  amxémie).  Il  me  fallut  représfBn^  k  cette 
femme  l'immense  péril  où  elle  était,  je  dus  mettre  en 
quelque  sorte  ma  volonté  à  la  place  de  la  sienne  pour 
obtenir  l'effet  que  je  désirais  produire.  Cet  effet  ue  se 
fit  pas  attendre  i  des  mucosités  épaisses,  jaunàtras, 
pyoïdes,  entraînées  par  la  pesanteur  et  par  les  efforts 
provoqués,  furent,  pendant  près  d'une  miQ^tei  fejetées 
avec  force  et  en  abondance.  Le  raie  cessa  k  Vû)StaDl 
même,  les  accidents  d'hypoxémie  (asphyxie)  se  dissi- 
pèrent, et,  sous  rinfluence  de  quelques  doses  minimes 
de  tartre  stibié,  la  malade  guérit  en  peu  de  jours. 

Lors  de  l'épidémie  de  choléra  de  1832,  un  ouvrier 
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qui  travaillait  à  l'hospice  de  la  Salpétrière  fut  trans- 
porté expirant  à  l'inrirmerie  pu  je  faisais  alors  le  ser- 
vice. Çepuis  peu  de  jour3,  il  tpussait  et  présentait  tous 
les  symptômes  de  Fasphy^ie  au  plus  h^ut  ^egvé,  Ufi 
^àle  affreux  sans  e2f:pectpratiûu  avai(  lieu  d^pui^  l^ 
ipatiq.  CJe  malheureux  était  livjde^  i^upun  cqrps  étr§i)r 
ger  n'avait  pénétré  du  del^prs  dans  le^  vpies  de  l'air; 
le  plessiipétrisfne  pt  Tausciiiltation  ne  faisaient  consta- 
ter QUpnne  trace  de  pneuponUe  ou  de  pleurote.  ToHf 
les  assistmts  croyaient  quHl  s'agissait  dans  ce  terrible 
cas  d'une  attaque  de  cl^oléra.  Je  pe  yjs  dans"  ce  redou- 
table cortège  ()e  syp^iptônies  qui  paraissaient  devoir 
actuellement  se  terminer  par  la  mort,  qu*une  oblitéra- 
tion presque  complète  du  tube  aérien  par  des  crachats 
et  une  hypoxémie  (1)  consécutive  (diminution  dans 
rpxygénation  du  sang)  ;  j'eus  recours  absolument  au 
même  moyen  que  dans  le  cas  précédent.  Par  l'effort 
que  je  provoquai,  le  malade  rendit  un  crachat  énorme, 
jaunâtre,  opaque,  visqueux  et  épais,  qui  remplit  le  fond 
d'un  crachoir  ;  bientôt  quelques  autres  matièpes  sem- 
blables furent  évacuées  de  la  même  façon,  et  tous  les 
symptômes  si  graves  que  ce  brave  homme  éprouvait 
cessèrent  sur-le-champ,  de  sorte  que  dès  le  lendemain 
il  put  reprendre  ses  travaux. 

Parmi  les  faits  analogues  que  je  pourrais  citer,  je 
me  bornerai  à  parier  d'un  dernier  cas  que  j'ai  vu  dans 


(I)  En  yérité}  je  ne  puis  me  décider  à  dire  ici  asphyxie  (sans  pouls), 
car  ici  le  pouls  &oule?ait  le  doigt  appliqué  sur  l'artère  avec  une  force 
extrême. 
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la  rue  de  la  Pompe,  à  Passy,  avec  M.  le  docteur  Bou- 
tin,  mon  ami,  et  un  autre  médecin.  11  s'agissait  d'^n 
homme  robuste  pour  lequel  j'avais  été  appelé  m  extrenùs 
par  l'un  des  banquiers  espagnols  les  plus  honorables  de 
Paris.  Le  patient  présentait  les  mêmes  symptômes  que 
les  malades  précédents.  Nous  étions  tous  convaincus 
qu'en  quelques  minutes  il  allait  périr.  Les  mêmes 
moyens  produisirent  des  effets  tout  aussi  remarquables. 
Seulement,  les  crachats  étaient  tout  à  fait  purulents,  et 
comme  il  existait  une  pneumonite  datant  de  plusieurs 
jours  et  que  la  source  des  crachats  ne  pouvait  être 
tarie,  la  mort  eut  lieu,  mais  seulement  alors  que  plu- 
sieurs heures  s'étaient  écoulées  depuis  notre  consul- 
lation. 

85.  Très-grande  utilité  des  respirations  profondes  et  réitérées  dans  Ici 
congestions  et  les  inflammations  des  poumons. 

Lorsqu'il  y  a  peu  d'années,  en  1859,  je  lus  un  mé- 
moire à  l'Académie  des  sciences,  relatif  à  l'influence 
qu'exercent  les  respirations  profondes  et  réitérées  (1) 
sur  les  organes  respiratoires  et  circulatoires,  ainsi  que 
sur  le  volume  du  foie,  je  n'avais  pas  encore  constaté 
toute  l'importance  de  cette  manœuvre  au  point  de  vue 


(1)  Récemment,  j'ai  donné  à  la  méthode  dont  il  s'agit  (et  cela  en 
conformant  aux  règles  de  la  nomenclature),  le  nom  d'hyperpnéitwte, 
ce  qui  signifie  :  action  d'augmenter  la  respiration  normale.  Le  terme 
hypopnéisme  se  rapporte  à  une  diminution  (normale  aussi),  de  l'action 
respiratoire,  et  le  mot  pnéisme,  à  la  respiration  naturelle;  en  ajoutant 
à  CCS  expressions  la  désinence  ze,  on  rend  l'idée  d'un  état  morbide  de 
ces  mêmes  actions  respiratoires. 
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thérapeutique.  Depuis  lors,  une  multitude  d'observa- 
tions sont  venues  établir  les  faits  suivants  : 

i"  Lorsque  le  poumon  est  congestionué  par  du  sang 
(pneumonémie), soit  qu'il  s'agisse  des  cas  dans  lesquels 
ce  liquide  s'accumule  en  arriére  et  en  bas,  lors  du  cou- 
cher sur  le  dos  (pneumonémie  hypostastque ) ;  soit 
qu'il  distende  les  vaisseaux  polmonaires  dans  le  pre- 
mier degré  d'une  pneumonite  franche  {pneumonémite}; 
soit  encore  qu'autour  des  bronches  enflammées  {hron- 
chile)  il  rende  les  poumons  plus  rouges,  plus  compactes 
et  moins  aérés  qu'à  l'ordinaire  (1),  il  suffît  de  faire  pra- 
tiquer coup  sur  coup  par  le  malade  quinze  à  vingt  sou- 
pirs très-élendus  et  très-profonds  pour  que,  sur  le 
lieu  affecté,  le  son  devienne  moins  mat;  pour  que 
l'élasticité  que  le  doigt  éprouve  soit  plus  marquée,  et 
pour  que  le  bruit  de  la  respiration  devienne  plus  doux, 
plus  étendu  et  plus  pur.  En  même  temps,  le  malade  est 
soulagé  et  les  symptômes  du  mal  diminuent  d'intensité. 
C'est  qu'alors,  évidemment,  la  congestion  sanguine 
(hémie)  a  diminué  et  que  la  circulation  dans  le  poumon 
s  été  singulièrement  facilitée  par  les  grands  eiïorts 
respiratoires.  Bieu  plus,  l'étendue  de  l'espace  où  la  ma- 
tité  et  ta  faiblesse  de  respiration  avaient  lieu  diminue 
tellement  que,  ù  l'on  a  tracé  avec  un  crayon  la  limitation 
exacte  du  liea  malade,  on  trouve,  après  les  inspirations 


[I)  Ptaénoniioes  reconDaissahlea  >u 
Uonnurguèe  duiBli  EDDonLéeidang 
la  laibleiM  bl  un  peu  de  rudesse  du  n 
(iiiilê  da  plèssimètriBnie.) 
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dont  il  vient  d'être  parlé,  que  cette  étendue  deoient  mini 
grande  d'un,  de  deux  ou  de  trois  centimètres. 

2o  Le  même  effjt  des  inspirations  profonjes  est 
obtenu,  mais  d'une  manière  mqips  iQaaifeste^  lorsque 
le  poumon  est  non-seulemei)t  çongestiQqnp ,  mais 
encore  lorsqu'il  est  devenu  dur»  C0Ipm^  il  eo  arrive  i^a 
second  degré  de  la  pneumonite  (pneumQa|te  sclérp- 
sique);  mais,  dans  ce  cas»  Forgane  pulmpuQire  d0 
reprend  que  bien  plus  tard  une  sonorité  ^t  une  élaj^d-^ 
cité  normales. 

3<»  Ce  qui  est  encore  plus  remarquable,  c'est  que,  si 
l'on  constate  et  si  on  limite  par  le  plessiniétrisme,  siu 
sommet  des  poumons,  particulièrement  ep  avai^t,  sons 
les  clavicules,  une  matitéet  une  résistance  au  doigt 
qui  percute,  dues  à  la  présence  des  tubercules  ou  phy- 
mies,  et  si,  alors,  on  fait  pratiquer  coup  sur  coup  plu- 
sieurs respirations  suspirieuses,  il  arrive  le  plus  sou- 
vent que  l'étendue  de  la  circonscription  du  mal  est 
de  beaucoup  diminuée  et  qu'il  en  est  ainsi  de  l'intensité 
de  la  matité  et  de  la  résistance  au  doigt.  Ce  n'est  cer- 
tainement pas  le  tubercule  qui  est  ainsi  modlGé  :  qu'il 
soit  miliaire,  induré,  ramolli,  il  ne  change  pas  ainsi  de 
consistance  et  d'aération;  mais  c'est  qu'entre  les  pro« 
ductions  phymiques  il  y  a  encore  du  tissu  pulmonaire 
perméable  et  qui  se  dilate  facilement  par  les  inspira- 
lions  profondes.  Il  faut  même  avouer  que  les  cavernes 
(spéics)  pulmonaires  peuvent,  par  les  grands  mouve- 
ments respirateurs,  se  distendre,  se  remplir  d'air,  se 
vider  des  liquides  qu'elles  contiennent  et  donner  liiu 
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alorâ  à  plus  de  sonoHté  et  d^élasticité  qu'auparavant; 
mais  ce  qui  prouve  bien  que  les^mouvemetits  inspira- 
teurs répétés  agissent  dé  la  façoti  la.  plus  utile  sur  le 
trame  ptilmbrtaire,  c'est  que,  d'une  part,  la  diminution 
de  la  iilàtité  et  de  la  circonscription  du  mal  persiste 
bieii  pair  delà  lé  moment  oii  l'hyperptiéisine  (augmeti-: 
talioti  de  la  ^espiratieh)  a  eu  lieu,  et  que  le  malëdë 
éprouve  une  ëiîiêlioration  de  quelque  durée  dans  les 
symptômes  qu'il  éprouve.  Il  y  a  lieu  de  penser  que, 
dàtis  le  succès  qiië  l'oil  ôbtietit  de  Finspiratiori  des  va-* 
petits  d'iode  et  de  teinture  d'iode,  les  grands  moUvéi^ 
mentâ  respirateurs  qu'elles  exigent  doivent  être  comptée 
pour  quelque  chose  i 

Utilité  dei  respiràtidiis  |tr5foiiaes  et  réitérées  AÈa&  le  traite^ 

ment  de  la  pneumopbymie. 

Je  ne  saurais  asSeîredoinmander  dans  le  traitement  de 
la  pnetimophymie  les  respirations  prbfbndes  et  réitérées. 
J'ai  vu,  en  eiïet^  beaucoup  de  phthisiques  soulagés  par 
remploi  de  ce  moyen  et  un  assez  grand  nombre  d'entré 
eux  ont  guéri.  Des  gens  qtii  présentaient  au  sommet  des 
poumons^  lorsqu'ils  sont  venus  me  consulter,  une  matité 
considérable  et  même  des  cavernes,  n'offraient  pluSj  à 
quelques  semaines  de  là,  aucun  caractère  plessimé- 
trique  ou  stéthoscopi(^e  en  rapport  avec  les  lésions 
dont  j'avais  précédemment  bien  constaté  l'existence,  et 
leur  état  général  coïncidait  avec  cette  remarquable 
amélioration.  On  s'explique  facilement  ce  mieux-être 
alors  que  l'on  tient  compte  des  documents  suivants: 
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1<^  Le  passage  du  sang  dans  les  capillaires  des  parties 
engorgées  qui  entourent  les  tubercules  ou  qui  les  pré^ 
cèdent  est  extrêmement  fa\orisé  paf  les  mouyements 
successifs  d'inspiration  et  d'expiration  très-profondes. 

S*"  Si,  comme  je  le  ftiis  pratiquer  aux  malades,  on 
exécute  dix  fois  de  suite  des  soupirs  très-étendus  et  si 
Ton  réitère  cette  manœuvre  cent  fois  par  jour,  ileo 
résulte  que  mille  fois  on  a  fait  passer  dans  les  poumons 
une  proportion  considérable  du  sang^  qui  s'est  oxy- 
géné beaucoup  plus  qu'il  ne  l'aurait  fait  sans  cela.  En 
agissant  ainsi,  on  modifie  le  sang  comme  il  en  arriye, 
lors  de  la  respiration  de  l'oxygène  que  M.  Dumarquay 
a  proposée  dans  des  intentions  analogues  aux  miennes. 
Il  arrive  en  effet,  dans  le  cas  d'hyperpaéisme^  ce  qui 
résulte  de  l'action  d'un  courant  d'air  rapide  sur  m 
corps  en  ignition  qui  le  fait  brûler  presqu'aussi  vite 
que  s'il  était  plongé  dans  l'oxygène  pur. 

3®  Ces  considérations  théoriques  sont  en  rapport  avec 
un  fait  pratique  que  voici:  lors  des  premières  inspira- 
tions que  l'on  fait  exécuter  par  une  personne  atteinte 
d'engorgement  pulmonaire,  celles-ci  éprouvent  beau- 
coup de  difficulté  à  porter  loin  une  inspiration  ;  mais 
à  mesure  qu'elles  respirent  d'avantage,  cette  difficulté 
cesseetl'hyperpnéisme  s'exécute  bientôt  d'une  manière 
plus  étendue. 

4<>  D'après  ce  qui  a  été  dit  précédemment,  il  ne  faut 
pas  s'effrayer,  alors  que  la  toux  se  déclare  à  la  suite 
des  respirations  profondes;  car  elle  survient  alors 
parce  que  les  liquides  contenus  dans  l'angiaire  se 
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dOijIaCûiit  el  sout  plus  facilement  expeclorûs.  Cetlo 
expectoration  est  encore  une  Tois  un  phénomène  extrê- 
mement utile  qui  prévient,  soit  l'aspliyxie  complète  ou 
iocomplèti?,  soit  la  pénétration  dans  le  sang  du  pus,  de 
la  matière  tuberculeuse,  ramollie  ou  liquéfiée,  des  gaz 
fétides  accumulés  dans  les  aréoles  pulmonaires,  etc. 

50  Beaucoup  de  pneumophymiiiues  éprouvent  des 
vomissemens  d'aliments  après  des  quintes  de  loux,  les- 
quels sont  pour  beaucoup  dans  leur  émacialion;  ces 
mêmes  quintes  de  loux  provoquées  par  la  présence  des 
crachats  dans  les  voies  de  l'air  privent  ces  malheureux 
d'un  sommeil  réparateur.  Or,  j'ai  réussi  fréquem- 
ment à  faire  cesser  les  vomissemens  dont  il  vient  d'être 
parlé,  et  le  défaut  de  sommeil,  en  provoquant  par  des 
respirations  profondes  et  réitérées,  l'expectoration  des 
crachats  contenus  dans  l'arbre  aérien.  Une  fois  que  ces 
liquides  sont  rejetés,  la  toux  cesse,  les  malades 
peuvent  prendre  de  la  nourriture  sans  vomir  et  obtenir 
aussi  quelque  repos. 

On  chercherait  en  vain  par  l'emploi  des  médicaments 
vénéneux  à  obtenir  des  résultats  aussi  avatUa'jeus  que 
les  précédents.  La  pratique  de  l'hygiène  éclairée  par 
les  connaissances  anatomiques  et  physiologiques  est 
la  base  principale  delà  médecine  qui  soulage  et  guérit. 

86.  EilPèmo  ulililé  des  raapinUDng  profunJcs  el  réllbréea  dans  les 
hpmorrliSEiesdes  poumoDs  (pnauinorUémîes).  —  OhBepvallon  reimi'- 

C'est  surtout  pour  arrêter  les  hémorrhnsîospulmo- 
t^ires  (pneumorhcmies)  que  les  iaspiralioiis  suspi- 
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rieuses  et  réitérées  sont  d'une  immense  utilité.  C'est 
sur  un  de  mes  élèves  les  plus  déyoués  que,  la  première 
fois,  j7ai  eu  recours  à  ce  puissant  moyen. 

M.  Saraute,  qui  suivait  depuis  longtemps  et  avec  l0 
plus  grand  zèle  ma  visite  et  mes  leçons^  fut  pris  d'un 
énorme  crachement  d'un  sang  écumeui   et  rutilant^ 
crachement  qui  se  renouvelait  à  chaque  instant  parles 
efforts  de  cette  toux  alternativement  sèche  et  humide 
qui  a  lieu  lorsque  le  liquide  sanguin  prend  sa  source 
dans  les  poumons.  On  avait  eu  recours,  sans  i^ucan 
succès,  à  des  sinapismes  et  à  une  foule  d'autres  moyensi 
et  depuis   bien  des  heures   l'hémoptisie  continuait 
Le  sang  provenait  certainement  des  poumons,  car^ 
en  percutant  on  trouvait  à  droite  et  à  gcMche  une  maltiU 
résistante  dans  un  espace  de  forme  arrondie  et  qui,  daM 
retendue  de  quatre  centimètres  à  peu  près,  occupait  h 
partie  antérieure  et  moyenne  de  Vun  des  côtés  de  la  po^ 
trine;  sur  les  mêmes  points,  la  respiration  ne  s'enteih 
dait  pas,  et,  en  même  temps,  un  râle  affreux  existait 
dans    les    grosses   bronches.   Les   lèvres,  la    fâee, 
offraient  une  apparence  pâle  et  en  même  temps  livide  j 
la  peau  était  blême  et  le  pouls  paraissait  vibrant;  mais 
il  suffisait  d'appuyer  sur  Tartère  pour  voir  qu'il  était 
très-faible. 

Il  en  était  ainsi  du  cœur,  dont  le  volume  était  très- 
petit;  plusieurs  cuvettes  de  sang  avaient  été  rendues; 
la  mort  par  hémorrhagie  paraissait  imminente.*..  Ce 
fut  alors  que  je  pensai  aux  respirations  profondes  et 
réitérées,  et  aux  ligatures  appliquées- sur  ,)eiB  quflUt 
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membres.  Presque  à  l'instant^  Vémoptysie  s'arrêta  com- 
plètement) les  jours  suivants^  il  n'y  eut  que  des  crachats 
d'un  sang  noir^  dont  l'excrétion  fut  provoquée  par  du 
tartre  stibié  et  des  respiration^  expultrioes  ;  la  matîté 
de  la  poitrine  ditninua  bientôt  d'étendue  et  de  dureté, 
on  constata  autour  de  l'espace  qu'elle  occupait  desl 
râles  humides  très-menus,  et  M.  Saraute  fut  rendu  ft 
la  santé.  Cet  élève  studieux  était  encore  inscrit  l'année 
dernière  au  nombre  des  stagiaires  attachés  à  mon  sem 
vice  et  sa  santé  est  actuellement  excellente  (Août  i866)< 

Depuis  l'époque  où  j'ai  soigné  M.  Saraute,  il  y  a  trois 
ans,  il  m'est  arrivé  plus  de  trente  fois^  soit  en  ville, 
soit  à  l'hôpital,  d'obtenir  datis  la  pneumonémie  des  ré- 
sultats du  tnôme  genre^ 

Donner  en  détail  les  observations  dont  il  s'agit^  expo^ 
gérait  à  des  répétitions  inutiles  dont  je  crois  devoir 
m'abstênir. 

67.  Respirations  expultrices  :  dans  l'apoplexie  pulmonaire  ;  dans  les 
cas  de  erachats  et  les  coagulations  bronchiques  qui  accompagnent 
ou  suivent  la  pneumonite  ;  dans  la  phthisie  pulmonaire  (pneumo- 
pbymie),  et  dans  la  gangrème  des  poumons. 

A  la  suite  des  pneumonémies,  le  sang  déposé  dans 
lés  vésicules  aériennes  tend  à  s'y  épaissir,  à  s'y  accu- 
muler, à  y  changer  d'aspect  et  à  devenir  un  corps 
étranger  qui  y  stagne,  noircit  et  passe  par  divers  de- 
grés de  transforÈiation  à  l'extrême  limite  desquels  sont 
les  tubercules  (1). 

(I)  Th^se  soutenue  pour  le  proiessorat  par  M.  Piorry  ;  Sur  la  part 
qu'a  Vinflammatîon  dans  la  production  des  lésions  organiques: 
Traité  de  médecine  pratique^  leçons  cliniques,  âtc. 
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D'un  autre  côté,  il  arrive  que,  dans  la  pneumoaie 
due  àThémite  ou  plasthydrémie  )iQflammatioa  du  sang, 
sang  couenneux),  il  se  forme  dans  les  conduits  de  Fair 
des  couches  fibrineuses,  des  concrétions  plastiques  qui 
oblitèrent  ces  canaux  et  peuvent  causer  l'asphyxie 
(Gubler).  Ailleurs  et  au  dernier  degré  de  la  pneumo- 
nite,  il  se  manifeste  dans  les  poumons  des  abcès  ou, 
au  moins,  des  infiltrations  purulentes,  et  si  le  pus 
n'est  pas  évacué,  il  se  déclare  une  résorption  pyoïque 
(pyémie),  suivie  d'accidents  mortels. 

On  voit  encore,  à  la  suite  du  ramollissement  des  tu- 
bercules^ du  pus  s'accumuler  dans  les  cavernes  pulmo- 
naires, et  causer  encore,  soit  cette  même  pyémie,  soit 
Tanoxémie  (asphyxie),  etc.,  etc..  Eh  bien,  dans  tous 
ces  cas  d'affections  pulmonaires,  l'expectoration  est 
d'une  telle  utilité  que,  si  elle  n'a  pas  lieu,  la  mort  est 
inévitable. 

Or,  dans  tous  ces  cas  et  dans  quelques  autres  du 
même  genre,  les  expirations  expultrices  dont  j'ai 
précédemment  parlé  (page  128),  sont  d'une  immense 
utilité,  et  remplacent  avec  avantage  les  vomitifs  qui, 
dangereux  alors  que  le  tube  digestif  est  malade,  sont 
loin  d'agir  aussi  directement  qu'elles  sur  les  voies  de 
l'air. 

N'oublions  pas  que,  dans  les  cas  oii  les  crachats 
qu'il  s'agit  de  rejeter  au  dehors  se  trouvent  dans  les 
parties  profondes  des  poumons,  les  inspirations  lentes 
et  profondes  qui  précèdent  les  expirationi  expuUrices 
doivent  être  portées  aussi  loin  que  possible. 


CAS  DE  GASr.RKNE  DU  PO[!MON  GLlÉniE  tU 

I.  !Ua;en  d'oblenir  uns  augmcntïtian  Je  respiralian  dsna  un  prilut 

Il  est  possible  de  Taire  respirer  une  partie  des  pou- 
mons plus  qu'une  autre;  il  suffit  pour  cela  de  faire  cou- 
cher le  malade  sur  le  c5té  de  la  poitrine  opposé  à  celui 
que  l'on  veut  Taire  dilater,  de  comprimer  par  les  mains 
d'un  aide  les  régions  du  thorax,  où  I'ûq  désire  que  l'ex- 
pansion n'ait  pas  lieu,  et  de  Taire  exécuter  alors  des 
inspirations  les  plus  fortes  possible,  lesquelles  ne  peu- 
vent  s'opérer  que  dans  les  parties  oii  l'on  juge  utile 
de  Taire  pénétrer  l'air;  en  agissant  en  sens  inverse,  on 
peut  aussi,  ce  qui  parfois  est  utile,  diminuer  la  respira- 
lion  dans  une  certaine  élendue  des  poumons. 

Les  manœuvres  dont  il  vient  d'être  parlé  ont  donc  de 
bien  remarquables  effets  dans  ma  pratique;  elles  ont 
certainement  probngé  les  jours  d'un  grand  nombre  de 
pneumophymiques  (phihisiques)  ;  elles  ont  vidé  le  sang 
contenu  dans  les  cavités  pulmonaires,  où  il  avait  été 
accumulé,  elc. 

S8.  Obaervatioû  ramarquablË  de  ^Êrlson  d'une  gtngrfuQ  da  poamoii 


Dans  trois  cas  d'abcès  du  poumon,  les  expirations 
expultrices  ont  singulièrement  contribué  à  faire  évacuer 
le  pus,  et  ces  trois  malades,  dont  les  crachats  de  l'un 
contenaient  des  hydaiides,  sont  radicalement  guéris. 
Entin,  tout  récemment,  un  jeune  homme,  M.  Mallct 
(Ferdinand),  âgé  de  trente-trois  ans,  atteint  de  gan- 
grène du  poumon  (pneumo-nécrosie),  affection  recon- 
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naissable  à  la  coloration  bnin-verdâtre  des  crachats, 
Todcur  spéciale  et  infecte  qu'ils  exhalaient,  et  que 
répandait  l'air  expiré,  rejeta  par  les  expirations  expul- 
trices,  et  aussi  sous  Tinfluence  des  vomitifs,  une  énorme 
proportion  des  crachats  dont  il  vient  d'être  parlé;  j'ai  eu 
le  bonheur  de  voir  ce  malade  revenir  complètement  à  la 
santé.  Ce  fait  très-rare  de  guérison,  dans  un  cas  aussi 
évident  de  gangrène  pulmonaire,  est  scientifiquement 
remarquable,  attendu  qu'il  a  été  possible  de  déterminer 
de  la  manière  la  plus  exacte,  par  la  matité  plessimé- 
triquc  et  par  les  ronchus  larges  de  l'auscultation,  le 
siège  du  mal,  qui  avait  lieu  en  haut,  en  avant  et  à 
gauche,  dans  un  espace  circulaire  de  trois  centimètres 
de  diamètre;  à  mesure  que  les  crachats  étaient  expec- 
torés, les  caractères  physiques  de  la  lésion  diminuaient, 
et  ils  finirent,  en  quelques  semaines,  par  disparaître 
complètement. 

89.  Influence  de  la  position  du  corps  sur  les  aficctions  du  poumon. 

Un  moyen  plus  simple  encore  que  les  précédents^  et 
qui  est  parfois  d'une  extrême  utilité  dans  la  curation 
des  congestions,  des  inflammations  et  même  des  affec- 
tions chroniques  des  poumons,  est  la  position  du  corps 
que  l'on  fait  prendre  aux  malades. 

90.  Congestion  des  poumons  à  la  partie  déclive  (pneumonèmie 

hypostasique^ 

S'il  arrive,  même  en  santé,  que  l'on  soit  resté  toute 
une  nuit  couché  sur  le  dos^  le  plessimétrisme  permet 


4e  trouvQp  la  leDdeipain  matin  oioins  de  son  at  mpins 
4'élaslicité  en  arrière  et  en  bas  que  si  la  position  du 
corps  a  été  différente;  en  même  temps,  la  respiration 
auscultée  est,  par  en  bas,  moins  développée  qu'à  Tor- 
dinaire.  Si  le  patient  a  été  placé  dans  une  attitude 
autre  que  le  coucher  sur  le  dos,  c'est  toujours  la  partie 
alors  la  plus  bassfe  idu  poumon  qui  devient  )e  siège  d0 
la  congestion  démontrée  par  les  circonstances  physi- 
ques précédentes. 

Ces  faits,  que  Ton  peut  reproduire  à  volonté  et  qui 
sont  actuellement  connus  de  tout  médecin  instruit , 
ont  été  étudiés  par  moi,  il  y  a  fort  Ipngtemps,  av^o  le 
plus  grand  soin  (i).  Ils  ont  des  applications  des  plus 
nombreuses,  car  ce  qui  q  lieu  içv  en  s^nté  ne  se  mani- 
feste pas  moins  en  maladie,  et  l'un  des  moyens  les  plus 
utiles  d'améliorer  l'état  d'un  poumon  congestionné  ou 
enflammé  est  à  coup  sur  de  l'aire  t)^bjtuellement  placer 
le  malade  dans  une  position  telle,  que  la  partie  affectée 
soit  située  plus  haut  oue  les  autres  régions  de  l'organe. 

01.  Influence  de  la  marche  ascendante  à  reculons,  et  repos  alternaot 
aTec  la  marche,  alors  que  l'on  pratique  de  temps  en  temps  des  res- 
pirations accélérées. 

Un  médeciq  allem^nd^  dont  le  nom  m'échappe,  a 
proposé,  pour  diminuer  la  peine  à  respirer  qui  résulte 
de  l'ascension  d'un  escalier,  de  s'y  livrer  à  reculons^ 


(1)  Mémoire  relatif  à  l'influence  exercée  par  la  pesanteur  sur  le 
cours  du  sang;  —  procédé  opératoire  de  la  percussion  médiate  (1829 
ou  1830).  Traité  de  médtcin^  pra%u«,  t.  Ul.  -"' 
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!  Le  meilleur  moyen  de  faciliter  la  marche  ascendante 
est  de  se  reposer  un  grand  nombre  de  fois  en  montant» 
et  de  se  livrer  en  même  temps  à  des  respirations  pro- 
fondes et  réitérées  (hyperpnéisme). 

Il  serait,  en  effet,  bien  utile  pour  des  gens  très- 
affaiblis  ou  qui  sont  atteints  de  lésions  du  cœur  ou  des 
poumons  (lésions  si  souvent  accompagnées  de  difficulté 
à  respirer),  de  trouver  un  moyen  facile  d'éviter  la 
dyspnée;  mais  celui  qu'a  proposé  le  médecin  dont  il 
s'agit,  détermine  une  telle  fatigue  des  jambes  et  pré- 
sente quelque  chose  de  tellement  insolite^  que  peu  de 
personnes  consentiront  à  s'en  servir. 

9S.  Élans  imprimés  au  corps;  grandes  inspirations  dans  la  marche 

ascendante. 

Il  est  d'autres  manœuvres  auxquelles  le  bon  sens 
conduit,  et  qui  donnent  parfois  lieu  à  des  résultats* 
utiles. 

La  première  est,  lorsque  les  forces  le  permettent,  de 
prendre  un  élan  en  gravissant  rapidement  un  escalier, 
et  de  pratiquer  au  même  moment  une  inspiration  pro- 
fonde. La  main  portée  sur  la  rampe  fait  en  même 
temps  effort  pour  entraîner  le  corps  en  haut.  De  cette 
façon,  on  monte  un  certain  nombre  de  marches  sans 
accélérer  la  respiration,  et  l'on  s'arrête  un  instant  tout 
aussitôt  que  l'impulsion  première  est  épuisée.  La  même 
manœuvre  est  ensuite  renouvelée,  et  l'on  continue 
ainsi,  en  prolongeant  ou  en  abrégeant  le  temps  da 
repos,  suivant  le  besoin  que  l'on  en  a. 


TOUX  sêchb;  inspiration  dk  vapkuh  d'bau     145 

Le  point  capital  est  ici,  encore  une  fois,  d'exécuter 
fréquemment  des  inspirations  profondes.  C'est  en  sui- 
vant cette  méthode  que  je  parviens  à  gravir  un  esca- 
lier sans  fatigue  et  avec  beaucoup  de  promptitude. 

93.  Progression  rapide  obtenue  en  alternant  la  marche  et  la  coorse. 

En  alternant  aussi  tous  les  vingt  pas  (a  marche  accé- 
lérée et  la  course,  en  même  temps  que  Ton  pratique 
très-fréquemment  des  inspirations  étendues,  la  pro- 
gression peut  avoir  lieu  très-vite,  et  cela  sans  qu'on  en 
éprouve  de  souffrances.  La  connaissance  de  ce  fait 
pourrait  avoir  de  l'utilité  dans  les  manœuvres  d'une 
armée  (i). 

91.  Boissons  aqueuses  et  inspirations  de  vapeur  d'eau,  lorsque  la  toux 
est  sèche  ou  que  les  crachats  sont  très-épais. 

L'usage  de  boissons  aqueuses  à  doses  réitérées  et 
^abondantes,  et  les  inspirations  de  vapeur  d'eau,  ont 
une  très-grande  utilité  alors  que  la  toux  est  sèche  ou 
que  les  crachats,  séjournant  dans  les  voies  de  l'air,  y 
acquièrent  une  grande  épaisseur  (2).  La  qualité  médi- 
camenteuse de  la  boisson  ou  de  la  vapeur  n'est  pas  ici 
ce  que  l'on  doit  surtout  rechercher,  mais  c'est  l'eau, 
c'est  la  vapeur  elle-même,  qui  ont  une  influence  mar- 
quée sur  la  liquidité  des  crachats. 

« 

(i)  On  augmente  aussi  beaucoup  la  rapidité  de  la  marche,  en  pre" 
nant  un  point  d'appui  sur  les  orteils,  alors  que  l'on  détache  les  pieds 
du  sol  en  se  serrant  de  la  pointe  du  pied  comme  d'un  ressort  qui  porte 
le  corps  en  avant. 

(2)  Très-ordinairement,  chez  les  phthisique<;,  r^uand  ces  crachats 
épais  surviemient,  l'asphyxie  et  la  mort  sont  imminentes. 

■s 

9 
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9S  Abstinence  des  boissons  quand  les  cndiats  sont  très-Hqnfdesi 

Par  contre,  quand  les  voies  aériennes  forment  en 

abondance  des  mucosités  très-liquides,  l'abstinence 
des  boissons,  la  respiration  fréquente  d'un  air  chaud 
et  sec  peuvent  avoir  les  plus  grands  avantages.  H  en 
est  surtout  ainsi  alors  que  la  température  est  froide  et 
très-humide;  dans  de  telles  circonstances^  donner 
des  boissons  abondantes  à  des  malades  atteints  de 
rhumes  dans  lesquels  sont  formés  beaucoup  de  craduUt 
liquides,  non-seulement  n'est  pas  indiqué^  maisenoore 
est  extrêmement  dangereux. 

On  ne  peut  donc  en  rien  approuver  cette  habitude 
du  public  qui,  pour  peu  qu'un  malade  tousse,  l'abreuve 
de  boissons  dites  pectorales.  Encore  une  fois,  celles-ci 
ont  de  Tutilité  quand  la  toux  est  sèche,  et  le  contraire 
a  lieu  dans  une  circonstance  opposée. 


95  bis.  Utilité  do  savoir  que  la  salive  pénétrant  habitaéIl«iiMiit 
le  conduit  du  l'air,  csi  une  cause  de  toux  incessante  trèa-propre  à 
simuler  des  bronchites  ou  des  maladies  plas  graves. 

La  proposition  qui  foruio  le  titre  de  cet  article  n'a 
besoin  que  d'être  énoncée  pour  que  l'on  en  comprenne 
l'importance.  Il  est  des  gens  dont  la  salive  est  très- 
abondante  ou  ({ui,  l'avalant  avec  difficulté,  sont  souvent 
atteints  d'une  toux  qui  loin  d'être  due»  oonme  le  croit 
le  public,  à  la  longueur  de  la  luette,  est  produite  par  l'ac- 
cident dont  il  vient  d'être  fait  mention.  Indiquer  les 
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moyens  de  remédier  è^  celui-ci,  me  paraîtrait  par  trop 
banal  et  inutile. 

96.  Utilité  extrême  de  l'abstinence  des  boissons  dans  les  cas  d'épan- 
chementâ  séreux  dans  les  plèvres. 

Parmi  les  moyens  que  Ton  peut  employer  dans  les 
cas  non  inflammatoires  ou  peu  inflammatoires,  lorsque 
de  la  sérosité  est  accumulée  dans  les  membranes  qui 
entourent  les  poumons  ou  le  cœur  (hydropleuries, 
hydropéricardies)|  il  en  est  un  que  j'ai  proposé,  et  qui^ 
presque  toujours,  en  peu  de  temps,  a  été  suivi  de  la 
résorption  d'une  proportion  notable  des  liquides  épan- 
chés ;  je  veux  parler  de  Tabstinence  des  boissons.  Ce 
fait  est  démorUré  par  le  plessimétrisme,  qui  permet 
de  mesurer  exactement  la  hauteur  à  laquelle  s'élève  la 
sérosUé. 

Il  est  plus  d'un  médecin  qiii^  avec  une  grande  légè- 
reté, pratique  l'ouverture  de  la  poitrine,  pouf  donner 
issue  à  un  épanchement,  et  qui,  avant  d'avoir  recours 
à  cette  thoracotomie,  devrait  savoir  que,  dans  dix-neuf 
cas  sur  vingt,  la  privation  des  boissons,  combinée 
avec Tusagedes  purgatifs  actifs^  desvésicatoireshydror* 
rhéiques  (qui  font  couler  de  la  sérosité)  et  des  sudori- 
fiques  véritables  (I),  réussissent  très-promptement  à 
faire  résorber  Tépanchement  séreux.  J'ai  vu  bien  des 
gens,  atteints  d'hydropleurieetd'hydropéricardie  (accu- 
mulation de  sérosité  dans  les  plèvres  ou  dans  le  péri- 

(1)  ÉuiTe  sèche,  frictions  avec  la  flanelle,  Lit  échauffé,  etc*,  et  non 
pas  infnsion  de  bourrache,  de  sureau,  etc^ 
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carde),  et,  grâce  à  ce  traitement,  je  ne  me  suis  presque 
jamais  trouvé  dans  la  nécessité  d'avoir  recours  à  la  tho- 
racotomie.  Certes,  celle-ci  est  indiquée  quand  du  pus 
ou  des  liquides  altérés  sont  accumulés  dans  les  mem- 
branes d'enveloppe  du  poumon  ou  du  cœur;  mais  la  diffi- 
culté, ici  comme  ailleurs,  est  de  reconnaître  la  nature 
du  mal,  c'est-à-dire  la  présence  des  matières  purulentes 
ou  septiques.  Si  Ton  estsûrxfu'en  effet  ces  membranes 
en  contiennent,  il  faut  ponctionner  la  poitrine;  mais, 
si  Ton  a  des  raisons  de  douter  qu'il  en  soit  ainsi,  on 
doit,  avant  d'opérer,  s'assurer  que  les  moyens  dont  il 
vient  d'être  parlé  ne  réussissent  pas  (i). 

97.  Douleurs  de  la  poitrine  dites  rhomatismales. 

Quelques-unes  de  ces  douleurs  se  dissipent  par  des 
moyens  d'une  grande  simplicité,  et  beaucoup  d'entre 
elles  résistent  aux  médications  réputées  les  plus  ac- 
tives. 

D'abord,  la  plupart  des  souffrances  dans  les  parois 
de  la  poitrine,  souffrances  que  l'on  rapporte,  sans  rai- 
son, au  rhumatisme  (2),  ne  sont  autre  chose  que  les 
résultats  de  l'une  des  deux  lésions  suivantes: 

1®  Des  tiraillements  ou  des  déchirures  des  fibres 
musculaires  qui  sont  placées  entre  les  côtes;  ces  acd* 

(1)  Voyez  dans  mon  traité  de  plesnmétrisme,  le  mémoire  que  fii 
lu  à  rAcadémic  sur  la  thoracotomie. 

(2)  Si  vous  demandez  à  ceux  qui  parlent  si  facilement  de  rfanma- 
tismes,  ce  qu'ils  entendent  par  là,  vous  verres  bientôt  qu'ils  oeae 
comprennent  pas  eux-mêmes. 
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dents  surviennent  brusquement  à  l'occasion  des  quintes 
de  toux,  d'efforts,  de  mouvements  mal  dirigés,  ou  d'at- 
titudes mauvaises,  telles  que  celles  dans  lesquelles  la 
poitrine  est  fortement  courbée  en  avant.  Les  princi- 
paux et  presque  les  seuls  moyens  de  remédier  à  ces 
états  morbides  sont  d'abord  le  repos  absolu  et  d'éviter, 
autant  que  possible,  les  mouvements,  les  attitudes,  les 
efforts^  la  toux,  etc.,  qui' ont  causé  le  mal  et  qui  l'en- 
tretiennent; on  peut  joindre  à  cette  médication  de 
fortes  frictions,  pratiquées  sur  les  points  endoloris, 
avec  la  flanelle  sèche  ou  imbibée  soit  d'eau  de  mélisse 
ou  de  Cologne,  soit  de  quelque  autre  substance  du 
même  genre. 

2®  Des  névralgies  qui  ont  pour  caractère  de  se  ma- 
nifester dans  le  trajet  des  nerfs  intercostaux  ;  difAciles 
à  reconnaître,  elles  sont  souvent  les  résultats  d'une 
inflaitmation  de  la  plèvre,  et,  plus  fréquemment  en- 
core, de  l'extension  de  névralgies  qui  ont  lieu  dans 
d'autres  régions  (de  celles,  par  exemple,  qui  prennent 
leur  point  de  départ  dans  les  ovaires)  ;  mais,  dans  ces 
cas,  le  plus  ordinairement,  de  petits  moyens,  tels  que 
ceux  qui  font  le  sujet  de  ce  travail  (i),  sont  insuf- 
fisants. 

Certes,  dans  les  cas  précédents,  il  faut  se  donner 
garde  de  se  borner  à  un  examen  superficiel  ou  à  des 

« 

demi-connaissances  pour  déterminer  la  nature  de  la 


0)  Voyez  mon  Irailé  de  médecine  pratique,  article  sur  lesnévral- 
gies;t.  VIII. 
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douleur  (i)  et  ne  pas  faire  comme  il  est  arrivé  à  un  de 
mes  proches  parents ,  camarade  d'enfance,  lequel 
vint,  de  Poitiers ,  me  consulter  pour  une  douleur  de 
poitrine  dont  il  était  atteint  depuis  dix  ans.  On  n'a- 
vait même  pas  examiné  la  siège  du  mal;  à  peine 

eus-je  mis  à  découvert  la  partie   dont  H.  R se 

plaignait,  que  je  vis  un  énorme  et  affreux  cancer  que 
l'on  opéra,  d'après  mon  conseil,  ce  qui  n'empêcha 
pas  mon  malheureux  cousin  de  succomber  prompte- 
mcnt. 

(1)  Voyez  relativement  à  Toxploratiou  de  la  poitrine  le  traité  it 
plessimétritme. 


CHAPITRE  V 


MALADIES  DE  L'APPAREIL  GIRGULATOIRB  (ANGliMISS); 

ALTÉRATIONS  DU  SANG   (ANOMÉMIESJ; 

MALADIES  DU  COEUR,   DES  ARTÈRES,   DES  VEINES 

ET  DES  VAISSEAUX  CAPILLAIRES  (hÉMIËS), 

CARDIOPATHIES,   ARTÊRIES, 

PHLÉBOPATHIES  ET  MIGRANGIOPATHIES. 


98.  AltèrttioDs  da  tang  (anomèioies). 

Les  altérations  que  le  sang  peut  éprouver  sont  nom- 
breuses et  variées*  Malheureusement,  les  médicaments 
plus  ou  moins  compliqués,  et  dont  plusieurs  ont  été  le 
résultat  d'applications  .chimiques  très- acceptables, 
réussissent  beaucoup  moins  bien,  dans  de  tels  cas,  que 
Ton  serait  tout  d'abord  disposé  à  le  croire. 

Je  vais  successivement  passer  en  revue,  dans  Tordre 
qui  a  été  établi  dans  mon  Traité  de  médecine  pratique 
(tome  III] ,  les  principales  anomémies,  et  recheroher 
s'il  n'est  pas  de  moyens  hygiéniques  et  d'une  grande 
simplicité  qui  puissent  remédier  à  plusieurs  de  ces 
nombreux  troubles  organiques* 
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99.  Augmentation  dans  les  proportions  da  sang  oa  plèthora  sangolne 

(pantaypérémie.) 

Dans  un  grand  nombre  de  cas  où  l'augaieatatioQ  du 
volume  du  cœur  et  du  foie,  l'amplitude  des  vaisseaux, 
la  coloration  des  tissus,  etc.,  (1)  doivent  faire  admettre 
que  les  proportions  du  sang  dépassent  l'état  normal,  il 
n'est  pas  toujours  besoin  d'avoir  recours  à  des  saignées 
où  à  des  médicaments  propres  à  faire  évacuer  des 
liquides.  Il  surfit,  si  le  cas  n'est  pas  pressant  et  si  rien 
ne  fait  craindre  actuellement  des  congestions  sanguines 
dans  les  organes  importants  à  la  vie  : 

!•  De  diminuer  la  proportion  d'aliments  et  même 
d'en  priver  pendant  quelque  temps  le  malade; 

2*  De  faire  faire  de  l'exercice  et  de  choisir  comme 
nourriture  des  substances  peu  nutritives,  telles  que  les 
herbages,  les  fruits,  les  viandes  blanches,  etc.; 

do  De  faire  prendre  beaucoup  d'exercice  au  malade; 

i^  De  faire  en  sorte  qu'il  reste  peu  au  lit; 

5*  D'entretenir  des  selles  assez  abondantes  par  quel- 
ques purgatifs  doux,  tels  que  la  rhubarbe  en  poudre, 
de  petites  doses  de  scammonée>  etc. 

Dans  ces  mêmes  circonstances,  il  ne  faut  pas,  pour 
remédier  à  la  pléthore,  pratiquer  des  saignées  alors 
que  l'on  s'attend  à  des  hémorrhagies  normales  (rhé- 
mismes),  qui,  conformément  aux  lois  de  l'organisme, 
doivent  se  manifester  à  des  époques  fixes.  Cette  propo- 

(I)  Voyez  dans  lo  traité  de  plessimétrUme^  les  procédés  proprof 
&  constater  ces  faits. 
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sition  est  particulièrement  applicable  à  la  conduite  que 
l'on  doit  tenir  à  l'approche  de  la  période  menstruelle. 
Il  faut  encore  se  rappeler  que,  dans  les  cas  de  plé- 
thore sanguine  (panhypérémie),  où  survient  une  hé- 
morrhagie  spontanée  et  abondante^  on  ne  doit  pas 
chercher  à  arrêter  trop  tôt  la  perte  de  sang,  car,  portée 
à  un  certain  degré,  elle  est  souvent  utile  pour  remédier 
aux  accidents  qu'éprouve  le  malade. 

400.  Défaut  de  sang  (hypémie,  anémie)  ;  excès  de  sérum  dans  le  saug 
(hydrémie)  ;  défaut  de  coloration  du  sang  eu  rapport  avec  la  diminu- 
tion des  globules  et  du  fer  (taypocbalybémie). 

Ces  états  pathologiques,  fâcheux  et  si  fréquents,  qui 
entrent,  comme  éléments  morbides  principaux,  dans  la 
maladie  dite  pâles  couleurs,  chlorose,  chloranémie,  etc., 
exigent,  dans  l'opinion  de  presque  tous  les  médecins^ 
l'emploi  du  fer  administré  de  diverses  façons  et  à  des 
doses  suffisantes  (i)  mais  si  l'on  donnait  exclusivement 
des  préparations  ferriques  aux  personnes  qui  sont 
atteintes  des  symptômes  assignés  à  l'affection  dont  il 
s'agit,  sans  avoir  recours  en  même  temps  à  d'autres 
médications,  j'affirme  qu'aucune  de  ces  personnes  ne 
verrait  sa  santé  s'améliorer. 

Il  en  serait  ainsi  dans  les  états  du  sang  du  même 
genre  que  les  précédents  qui,  se  déclarant  à  la  suite 
du  ramollissement  des  tubercules,  du  cancer,  etc.,  ont 
reçu  le  nom  de  cachexies;  ce  n'est  pas  encore  le  fer 
qui,  donné  seul,  pourrait  ici  réussir. 

(I)  L'élixir  au  citro-lactate  de  fer  du  docteur  Thèmes  est  un  médica- 
ment ferrugineux  à  la  fois  agréable  et  utile. 

9. 
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Un  régime  essenliellement  réparateur,  joint  à  l'actioa 
de  la  lumière  et  à  un  exercice  modéré,  est,  dans  de  tell 
cas,  le  meilleur  moyen  de  guérir  les  malades,  ou  de 
les  faire  vivre  plus  longtemps. 

A  plus  forte  raison  en  est-il  ainsi  dans  rhypémie 
proprement  dite  (diminution  dans  les  proportions  da 
sang);  ce  n'est  point  le  quinquina,  le  quassia  amara, 
les  amers  de  toute  sorte  et  les  autres  médicaments  ré- 
putés toniques,  ce  n'est  pas  Talcool  ou  le  fer  qui 
formeront  des  globules  sanguins  et  qui  répareront,  de 
cette  façon,  les  pertes  que  l'organisme  a  faites. 

C'est  avec  une  alimentation  convenable,  avec,  une 
nourriture  choisie  et  proportionnée,  sous  le  rapport  de 
la  qualité  comme  sous  celui  de  la  quantité,  à  l'état  du 
malade,  que  l'on  rendra  ce  que  l'on  est  convenu 
d'appeler  les  forces. 

Seulement,  les  agents  médicamentaux  peuvent  être 
utiles  en  modifiant  les  organes  de  façon  à  activer  et  i 
améliorer  les  fonctions  dont  le  but  est  l'hématose. 

101.  Diminution  dans  l'oxygénation  du  sangi  asphyxie  def  aiiteim; 
hypoxéq;iio  do  la  nomenclaturo  organo-pathologiquo  ;  l'indicttion 
principale  est  ici  do  faire  respirer  spontanément  Oa  artifloiellement 

Dire  que  le  principal  remède  que  l'on  doit  admi- 
nistrer à  celui  qui  respire  incoqdplètement  ou  qui  ne 
respire  pas  l'oxygène  de  l'air,  est  de  faire  que  le  sang 
qui  circule  soit  en  contact  avec  ce  même  oxygène, 
paraît  être,  au  premier  abord,  une  chose  si  simple 
qu'elle  pourrait  passer  pour  une  naïveté. 
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Eh  bien  !  cette  donnée  si  vulgaire,  cette  vérité  vraie, 
est  loin  d'avoir  été  généralement  comprise;  et,  par 
exemple,  consultez  les  instructions  sur  les  soins  à 
donner  aux  strangulés,  aux  noyés  et  asphyxiés  par  les 
gaz  irrespirables  ou  toxiques,  et  vous  verrez  tout 
d'abord  recommander  les  lavements  avec  le  tabac,  les 
vomitifs,  les  purgatifs,  les  frictions  avec  les  liniments 
alcooliques,  etc.;  tandis  que  souvent  on  notera  à  peine 
les  principaux  moyens  de  curation,  je  veux  dire  : 

lo  Les  grandes  inspirations  pratiquées  coup  sur 
coup  et  qui  sont  possibles  si  le  malade  conserve  assez 
de  force  et  de  volonté  pour  les  exécuter  ; 

2<*  Dans  les  cas  où  l'asphyxié  a  perdu  connaissance, 
l'insufflation  par  le  nez  et  la  bouche,  en  même  temps 
que  Ton  ferme  le  pharynx  par  la  compression  du  larynx 
sur  la  colonne  vertébrale  (i). 

Qu'il  s'agisse  d'un  enfant  nouveau-né  qui  ne  respire 
pas,  d'un  malheureux  qui  vient  d'être  soumis  à  l'action 
funeste  des  gaz  dégagés  du  charbon  qui  s'allume  ou  de 
la  braise  incandescente,  qu'un  homme  soit  soumis  à 
l'influence  d'un  air  privé  d'oxygène  ou  altéré  par  des 
vapeurs  délétères,  etc.,  etc.,  le  principal  moyen,  le 
seul  moyen  véritablement  actif  d'oxygéner  le  sang,  est 
de  faire  pénétrer  de  l'air  dans  les  cellules  pulmonaires 
et  de  provoquer  ensuite  son  expulsion. 

103.  Moyens  de  remplir  l'indication  qui  procéda. 

Mais,  pour  que  cet  air  entre  et  sorte  ainsi,  il  faut 

(I)  Le  but  de  cette  manœuvre  est  d'empêcher  le  gaz  insufflé  de  pé- 
nétrer dans  le  tube  digestif. 
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faire  cesser  ou  enlever  autant  que  possible  les  causes 
matérielles  qui,  dans  une  foule  de  cas,  empêchent  le 
gaz  atmosphérique  de  pénétrer  dans  les  poumons  : 

i^  Lorsqu'un  homme  s'est  noyé  par  une  seule  imme^ 
sion  et  que  l'eau  introduite  dans  les  voies  aériennes  n'a 
pu  devenir  écumeuse,  l'abaissement  momentané  de  la 
tête  pouvant  faire  écouler  cette  eau  est  alors  d'une 
extrême  utilité;  il  ne  convient  pas  de  prolonger  cette 
position,  dans  la  crainte  de  congestion  cérébrale  par 
déclivité  (encéphalémie  hypostasique)  (1). 

2**  Quand  de  l'écume  est  accumulée  dans  les  bronches, 
ainsi  que  cela  arrive  chez  les  submergés  qui  ont  alter- 
nativement plongé  et  respiré  de  l'air,  ou  chez  la  plu- 
part des  agonisants  qui  meurent  avec  le  râle  (hypoxémié 
aphrosique  ou  par  l'écume  bronchique),  l'aspiration  de 
cette  écume  est  d'une  immense  utilité  (2). 


(I)  Voyez  ma  thèse  latine  sur  les  signes  de  la  mort  par  submenioa 
(1826),  et  mon  Droite  de  médecine  pratique,  dans  lequel  ces  questioBS 
ont  été  expérimentalement  traitées. 

(3)  Voyez  mon  Mémoire  sur  l'asphyxie  par  l'écume  bronohiqae  dans 
le  procédé  opératoire  de  la  percussion  médiate. 

Des  élèves  aussi  dévoués  que  studieux,  MM.  Magnié,  Besset,  Delfimt 
Blumenthal  et  Maurice  Raynaud,  ont  récemment,  dans  un  cas  d'an- 
gine couenneuse,  noblement  exposé  leur  vie  en  cherchant  à  aspira 
directement  par  une  canule  introduite  dans  une  plaie  faite  an  Iutdx 
les  liquides  que  contenaient  les  voies  de  l'air;  c'est  là  un  dévouement 
qui  honore  ces  messieurs,  genre  de  dévouement  dont  la  plupart  dei 
médecins  donnent  des  preuves  si  fréquentes.  —  M.  Ballet  a  dëjàvonli 
tenter  à  l'hôpital  de  la  Pitié,  chez  un  malade  atteint  de  gangrène  do 
poumon  et  qui  périssait  d'asphyxie,  Vaspîration  des  détrihu  fétUet 
qui  obstruaient  les  bronches.  Il  voulait  absolument  porter  sa  bon* 
che  sur  cçlle  de  ce  malheureux  dont  la  mort  était  d'ailleurs  inévitible. 
11  fallut  toute  mon  autorité  de  chef  de  service  pour  empêcher  M.  Btl- 
let  de  commettre  cette  imprudence  généreuse  qui  ne  pouvait  norer 
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L'extraction  des  corps  étrangers  introduits  dans  la 
trachée,  Tévacuation  de  la  membrane  accidentelle  dans 
le  croup  (laryngo-trachéite  bien-plastique),  sont,  dans 
de  tels  cas,  les  principaux  moyens  de  conserver  la 
vie. 

3<»  Quand  les  gaz,  les  liquides,  la  graisse,  accumulés 
dans  les  intestins,  le  péritoine  ou  le  tissu  adipeux  du 
ventre,  empêchant  le  diaphragme  de  s'abaisser,  dimi- 
nuent, par  suite,  Tamplitude  de  la  poitrine  et  causent 
l'hypoxémie,  c'est  à  ces  états  morbides  qu'il  faut  s'op- 
poser alors  que  l'on  veut  soulager  les  malades,  qui 
appellent  asthme  les  effet  de  semblables  causes  (i). 
N'est-ce  pas  faire  preuve  d'une  ignorance  extrême  des 
plus  simples  notions  d'anatomie  et  de  physiologie  pa- 
thologique, que  de  prescrire,  dans  la  difficulté  de  res- 
pirer que  cause  le  refoulement  des  viscères,  des  nar- 
cotiques tels  que  l'opium,  le  datura  stramonium,  la 
belladone  ou  la  digitale,  alors  qu'il  convient  surtout  de 


la  Yie  du  malade  et  qui  aurait  si  fortement  mis  en  péril  celle  de  cet 
élève.  11  y  a  d'ailleurs  des  moyens  non  dangereux  pour  le  médecin 
d'exécuter  l'aspiration  dont  il  s'agit,  et  ils  ont  été  indiqués  dans  le 
DraUé  de  médecine  pratique  (articles  :  Asphyxie  par  l'écume  bron- 
<^que,  n?  6090;  Croup,  n»  6438).  Ces  moyens  consistent  dans  l'intro- 
dacUon  de  la  canule  d'une  seringue  ou  de  tout  autre  corps  de  pompe 
dans  l'une  des  narines,  pendant  que  l'autre  narine  et  la  bouche  seraient 
parfaitement  fermées.  Bien  entendu  qu'en  même  temps  que  cette  aspi. 
ration  serait  pratiquée,  on  comprimerait  le  pharynx  en  appuyant  le 
larynx  dans  la  direction  de  la  >[;olonne  vertébrale.  Sans  cette  précau- 
tion, on  pourrait  aspirer  non  pas  l'écume  bronchique,  mais  les  liqui- 
des qui  se  trouveraient  dans  le  tube  digestif. 

(I)  Voyez  mon  Mémoire  sur  l'asphyxie  par  suite  du  refoulement  des 
Tisioferes,  Traité  de  médecine  pratique,  t.  III,  u**  2974. 
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diminuer  le  volume  du  ventre  ?  C'est  ainsi,  cependant, 
qu'agissent  les  hommes  qui  au  lieu  de  chercher  par  la 
raison,  les  moyens  de  guérir,  se  dirigent  par  le  hasard 
qu'ils  saluent  du  nom  d'empirisme  ! 

40  Les  épanchements  dans  les  plèvres ,  qui  ne  pe^ 
mettent  pas  Tampliation  des  poumons,  exigent  l'éva- 
cuation, soit  par  absorption,  soit  par  une  opération 
convenable,  des  liquides  contenus  dans  ces  mem- 
branes, etc.,  etc. 

Certes,  je  n'entrerai  pas  ici  dans  les  détails  que  com- 
portent d'aussi  graves  sujets  ;  mais  je  veux  établir  que 
le  moyen  le  plus  utile  dans  les  aphyxies  ou  hypoxémies  d 
en  même  temps  le  plus  simple,  est  l'introduction  volon- 
taire ou  forcée  de  Vair  dans  les  poumons, 

402.  Cas  lemarquablc  d'asphyxie  par  les  gaz  dégagés  du  charbon  en 
ignilion,  guéris  instantanément  par  les  respirations  profbndes* 

Il  m'a  suffi,  dans  le  cas  suivant  et  dans  plusieurs 
autres  du  même  genre,  de  faire  largement  respirer 
pour  remédier  presque  instantanément  aux  accidents 
les  plus  graves,  causés  par  la  respiration  de  l'acide 
carbonique. 

Une  femme,  dans  la  force  de  l'âge  et  d'une  bonne 
constitution,  habitait,  rue  Neuve-des-Mathurins,  n»!» 
une  chambre  fort  petite,  dans  laquelle  du  charbon 
était  depuis  quelque  temps  allumé  ;  elle  tomba  presque 
sans  connaissance. 

La  figure  était  violacée  ;  des  vomissements  avaient 
eu  lieu;  le  pouls  était  irrégulicr. 
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Jû  fis  transporter  à  l'instant  cette  malheureuse 
femme  dans  la  cour  de  la  maison  ;  Tintelligence  et  la 
volonté  étaient  encore  conservées,  bien  qu'à  un  faible 
degré. 

Je  parvins,  par  des  instances  réitérées,  à  lui  faire 
faire  coup  sur  coup  plusieurs  inspirations,  qui,  d'a- 
bord peu  étendues^  prirent  ensuite  bien  plus  d'énergie. 

A  la  huitième  ou  dixième  de  ces  inspirations,  les 
mouvements  respirateurs  prirent  beaucoup  d'extension, 
et  quelques  soupirs  très-profopds  purent  s'accomplir. 
Pendant  qu'ils  se  succédaient,  les  accidents  cessaient 
d'une  façon  si  complète  que,  quelques  minutes  après, 
la  coloration  rosée  était  revenue  à  âon  état  normal,  et 
que  la  malade  put  continuer  de  vaquer  à  ses  travaux 
habituels. 

Lorsqu'un  homme^  jusqu'alors  bien  portant,  éprouve 
tout  à  coup  des  vertiges,  des  étôurdissements,  de  la 
difficulté  à  réunir  ses  idées,  et  bientôt  après  des  nau- 
sées et  des  vomissements,  n'allez  pas  croire  tout  d'a- 
bord qu'il  s'agisse  d'une  véritable  congestion  cérébrale. 
Certes,  il  peut  en  être  ainsi,  et  alors  le  cerveau  souffre 
en  effet,  mais  souvent  ce  sont  les  gaz  qui  s'élèvent  du 
charbon  qui  s'allume  (hydrogène,  carbone,  oxyde  de 
carbone)  ou  en  ignition  (acide  carbonique)  qui,  modi- 
fiant le  sang  et  le  nevrax,  produisent  cessymptdmes(i). 
A  deux  reprises  j'ai  épçouvé  de  tels  accidents,  et  j'ai 


(1)  Voyez  ma  thèse  expérimentale  sur  la  submersion  et  sur  d'au- 
tres asphyxies,  concours  d'agrégation,  1836. 
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bientôt  reconnu  qu'ils  étaient  dûs  à  la  respiration  des 
gaz  que  le  carbone  forme  en  brûiaat.  Le  moyen  par 
excellence  à  employer  dans  de  tels  cas  est  d'avoir 
recours  à  rhyperpnéisme. 

404.  ÉtAt  du  sang  dit  inflammatoire,  sang  conenneux,  fièTre  influo- 
matoiro,  hémite  ou  plasthydrémie  de  la  nomenclature  (1). 

Otcr  du  sang  dans  la  fièvre  inflammatoire  ou  hémite, 
est  souvent  faire  une  chose  utile,  mais  non  pas  remé- 
dier à  rétat  organique  qui  consiste  ici  en  ce  qu^e 
certaine  proportion  de  fibrine  se  trouve  suspendue  et 
non  dissoute  dans  le  sérum  (2),  ce  qui  la  rend  trouble 
et  ce  qui  est  cause  que,  par  le  repos,  le  sang  laisse 
déposer,  sur  le  caillot^  une  couche  fibrineuse  grisâtre 
à  laquelle  nos  bons  aïeux,  par  une  comparaison  bur- 
lesque, ont  donné  le  nom  de  couenne.  Ce  qu'il  faudrait 
pouvoir  faire,  dans  de  tels  cas,  ce  serait  de  rendre  la  fi- 
brine soluble;  on  a  essayé  de  la  soude,  delà  potasse, etc.; 

(1)  Traité  de  médecine  pratique,  n»  4044. 

(2)  Des  auteurs  graves  qnt  pensé,  et  fiut  généralenient  admettre,  qoe 
c'est  par  suite  d'une  augmentation  dans  les  proportions  de  la  fibrine 
contenue  dans  le  sang  qui  se  déclarent  des  phénomènes  dits  Serres 
inllammatoires.  C'est  bien  au  contraire,  ainsi  que  je  Tai  prouvé  dès 
1834,  parce  que  la  fibrine  n'est  pus  dissoute  mais  bien  suspendue  daos 
le  sérum,  qu'il  en  arrive  ainsi.  Tel  homme  d'ailleurs  parfaitement  nia 
vient-il  à  se  refroidir  brusquement,  est  presqu'aussitôt  pris  d'un  état 
fébrile  tr^s-aigu,  son  sang  est  tout  d'abord  couenncux  et  cela  arrire 
bien  avant  que  la  fibrine  en  plus ,  ait  eu  le  temps  de  se  former 
entre  l'action  de  la  cause  :  refroidissement,  et  Veffet  produit.  D'ail- 
leui's  chez  les  chlorotiques  qui  n'ont  pas  de  fièvre,  le  sérum  est  par- 
fois en  plus -grande  proportion  que  lecruor  et  il  s'y  trouve  proportion- 
nellenieut  plus  de  fibrine  ;  mais  si  cet  élément  organique  y  est  seule- 
ment su.vpen(2u,  la  couenne  se  forme,  et  il  se  déclare  .une  fièvre  dite 
inflammatoire. 
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j'ai  moi-même  tenté  de  faire  respirer  de  Tammo* 
niaque,  mais  les  recherches  que  j'ai  faites  sur  pe  sujet 
sont  trop  incomplètes  pour  en  parler  ici.  Jusqu'à  pré- 
^  sent  on  ne  voit  de  vraiment  indiqué  dans  Thémite  que 
des  moyens  éminemment  hygiéniques  et  d'une  grande 
simplicité,  tels  que  les  boissons  aqueuses  à  doses 
faibles  à  la  fois,  mais  réitérées;  je  dis  faibles,  car  j'ai 
constaté  que,  si  l'on  ajoute  brusquement,  à  du  sérum 
trouble  séparé  du  caillot  et  devant  déposer  lentement 
de  la  couenne,  une  grande  proportion  d'eau,  tout  d'a- 
bord la  fibrine  se  précipite  en  masse  et  une  coagula- 
tion prompte  a  lieu;  or,  ce  fait  n'encourage  guère  à 
introduire  promptemènt,  dans  les  vaisseaux  d'un  indi- 
vidu atteint  d'hémite  ou  plasthydrémie,  une  proportion 
considérable  de  boissons  aqueuses.  En  portant,  au 
contraire,  peu  à  pei^  l'eau  dans  les  voies  circulatoires, 
il  n'y  a  aucun  risque  à  courir  et  l'on  est  très-utile  aux 
malades.  On  peut  dire  des  injections  dans  le  fondement 
et  des  bains,  une  partie  de  ce  qui  vient  d'être  établi 
pour  les  boissons  aqueuses. 

Bien  entendu  que  l'abstinence  et  le  repos  sont  non 
moins  indiqués,  dans  le  cas  d'hémite,  que  les  moyens 
précédents. 

Jusqu'à  présent  aucun  moyen  médicamenteux  n'a 
réussi  dans  la  curation  de  la  fièvre  inflammatoire. 
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105.  Aflbctions  inflammatoires  dans  lesquelles  l'état  coaenMux  ài 
sang  entre  comme  élément  principal  oa  comme  coîncidenoei  et  ei- 
plique  les  phénomènes  locaux  qui  ont  eu  lieu  ultérieurement  (rim- 
matismo  articulaire  aigu  ou  hémitoarthrite),  pneumonie  aiguë  (M- 
mito-pneumonite),  pleurésie  aiguë  (hémito-pleurite) ,  endocardifei, 
pcricardite  (bémito-endorcardite,  hémito-péricardite,  etc.) 

Dans  des  cas  pareils,  Tétat  couenneux  du  sang  est, 
dans  la  théorie  que  j'ai  proposée  et  admise  (1),  le  point 
de  départ  de  la  plupart  des  altérations  organiques 
qui  surviennent  et  qui,  diverses  suivant  le  siège  de  la 
lésion  et  suivant  les  fonctions  de  l'organe  aflecté,  ont 
ceci  de  commun,  que  la  couenne  ou  plutôt  la  fibrine 
suspendue  dans  le  sérum  est  l'agent  des  phénomènes 
qui  surviennent;  exemples:  dans  Tinflammation  du 
cœur  ou  de  sa  membrane  extérieure;  dans  celle  des 
plèvres,  des  articulations,  la  fibrine  se  dépose,  à  II 
suite  de  Thémite,  sur  les  surfaces  membraneuses; 
dans  la  pneumonite,  elle  passe  difficilement  à  travers 
les  vaisseaux  pulmonaires  et  y  forme  des  concré- 
tions, etc. 

Beaucoup  de  médecins  peuvent  très-bien  ne  pas 
adopter  cette  théorie  et  rapporter  encore  de  tels  phé- 
nomènes à  la  vitalité,  à  l'irritation,  à  l'inflammation,  etc., 
mais  tous  les  faits  s'accordent  avec  les  opinions 
que  je  défends,  qui  sont  fécondes  en  applications  thé- 
rapeutiques. 

En  effet,  puisque  l'état  couenneux  du  sang  joue  un 
rôle  si  important  dans  les  maladies  inflammatoires,  il 

(1)  Traité  de  médecine  pratique,  no«  4090  et  sulyants. 
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est  évident  que  le  traitement  applicable  à  i'hémite  doit 
ne  différer  de  celui  de  la  fièvre  inflammatoire  que  sous 
le  rapport  de  la  structure  et  des  fonctions  des  organes 
où  les  accidents  concomitants  ou  consécutifs  à  celle-ci 
ont  lieu.  Conséquences  logiques:  rintroduction  lente  et 
successive  d'une  notable  proportion  d'eau  dans  les  vais^ 
seaux,  soit  par  les  boissons^  soit  par  les  vapeurs  respi- 
rées,  soit  par  les  injections,  etc.,  et  de  plus  V abstinence, 
le  repos  de  la  partie  malade,  moyens  simples  et  hygié- 
niques par  excellence,  sont,  en  général,  dans  les  mala- 
dies dont  nous  venons  de  parler  (i)^  des  médications  de 
premier  ordre  et  qui  ne  peuvent  actuellement  être  rem^ 
placés  par  des  médicaments,  quels  qu'ils  soient, 

106.  Diminution  de  la  fibrine  contenue  dans  le  sang  ;  hypoplastémie, 

scorbut. 

Bien  que  mes  opinions  nettement  formulées  (2) soient 
que  l'état  du  sang  désigné  sous  le  nom  absurde  de 
scorbut,  consiste  dans  une  diminution  de  la  fibrine  du 
sang,  et  bien  que,  dans  cette  manière  de  voir,  je  ne 
m'explique  en  rien  comment  il  se  fait  que  les  végétaux 
frais,  les  herbages,  par  exemple,  remédient  prompte* 
ment  à  cette  anomémie;  j'admets,  parce  que  Texpé- 

(1)  Si  l'on  ne  connaissait  l'incroyable  manie  de  parler  de  ce  que  l'on 
n'a  même  pas  lu,  manie  qui  trouble  le  cerveau  de  certaines  gens,  on 
ne  comprendrait  pas  comment  on  a  pu  prétendre  que  l'auteur  de  la 
théorie  précédente,  datant  de  1833,  a  été  accusé  de  ne  pas  tenir 
compte  des  maladies  générales  et  de  ne  s'occuper  que  des  lésions  lo- 
cales. (Voyez  le  Traité  de  médecine  pratique,  tome  1,  n"  3903-) 

(2)  Traité  de  médecine  praUque,  tomelll,  nw  3011,  3M  2  et  suiTé 
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rience  l'a  absolument  démontré,  que  c'est  dans  l'usage 
de  ces  mêmes  moyens  que  git  le  principal  et  presque 
Tunique  remède  de  cet  état  pathologique.  Les  récits 
des  grands  navigateurs  tels  que  Cook,  Bougainvill^ 
Dumont-Durville,  etc.,  l'expérience  des  médecins  de  it 
marine  et  de  Tarmée,  la  clinique  journalière  des  hôpi- 
taux et  de  la  ville  ne  permettent  pas  de  révoquer  ea 
doute  cette  grande  donnée  thérapeutique.  Que  de  fois 
depuis  trente  ans  n'ai-je  pas  remédié,  dans  mon  service 
nosocomial  ou  dans  ma  pratique,  à  des  hémorrhagies 
par  les  gencives,  par  la  bouche^  par  Tintestin,  par  les 
poumons,  etc.,  à  des  taches  de  sang  déposées  sous  la 
peau,  etc.,  et  cela  au  moyen  des  sucs  d'herbes  don- 
nés  à  des  doses  assez  fortes  !  Certes,  le  perchlorure  de 
fer  administré  dans  de  tels  cas  n'est  pas  inutile;  mais 
il  réussit  moins  bien  que  ne  le  font  200  ou  300  gram- 
mes de  sucs  herbacés  (sucs  de  cresson,  de  laitue,  de 
chicorée,  etc.)  ingérés  par  jour.  Les  oranges,  les  citroos, 
les  racines  fraîches^  etc.,  sont  aussi  très-avantageuse' 
ment  prescrits,  alors  que  le  malade  peut  les  digérer. 
Toutes  ces  médications  sont  des  moyens  bien  inno- 
cents, nullement  dangereux,  connus  depuis  longtemps, 
et  qui  ne  peuvent  être  remplacés  par  des  agents  phar- 
maceutiques. Non-seulement  ils  réussissent  dans  les 
cas  où  l'état  du  sang  dont  il  est  ici  question  constitue 
l'aiTection  principale,  mais  aussi  dans  les  maladies  où 
il  se  déclare  comme  coïncidence,  comme  complication 
ou  comme  symptôme  consécutif.  C'est  ainsi  que  dans 
les  fièvres  graves/ dans  les  anciennes  splénopathies  (mala- 
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dies  delà  rate,  etc.,  etc.),  j'ai  pu,  un  grand  nombre  de 
fois,  arrêter  en  quelques  heures  des  hmorrhagies  trèS' 
abondantes  et  très-dangereuses  par  l'usage  des  sucs 
d'herbes  et  de  végétaux  frais.  Ces  hémorrhagies  me 
paraissaient  être  les  résultats  de  Tétat  du  sang  qui, 
comme  je  viens  de  le  dire,  a  été  désigné,  dans  la 
nomenclature,  par  le  terme  hypoplastémie. 

107.  Diminution  plus  ou  moins  consîdèrablfi  du  sérum  du  sang  (hy- 
pchydrémie  de  la  nomenclature  (I)  ).  —  Traitement  du  choléra. 

U  est  un  état  pathologique  des  plus  graves,  dont  le 
sang  est  le  siège,  et  que  les  terribles  épidémies  du  cho- 
léra n'ont  que  trop  appris  à  connaître,  c'est  cet  état 
dans  lequel  la  perte  du  sérum  du  sang  est  porté  à  ce 
point,  que  ce  liquide  organique,  réduit  à  ses  parties 
globuleuses  et  solides,  n'est  plus  qu'une  bouillie  épaisse, 
brunâtre  ou  même  noirâtre,  dont  la  consistance  pois- 
seuse  est  telle  qu'il  peut  à  peine  circuler  et  qu'il  ne 
traverse  les  petits  vaisseaux  des  poumons,  des  glandes, 
des  membranes,  des  membres  et  de  la  peau  qu'avec 
une  extrême  difficulté.  Ce  n'est  pas  seulement  à  la  suite 
de  l'action  du  poison  cholérique  (indoloïose  ou  poison 
de  la  peste  de  rinde)'que  l'on  voit  se  manifester  un  tel 
état  du  sang;  mais  il  existe  encore  (comme  je  l'ai  vu  à 
Gorbeil  avec  mon  honorable  ami  M.  le  docteur  Lionet, 
dans  trois  cas  malheureux),  à  la  suite  des  selles 
aqueuses  que  cause  l'empoisonnement  par  certaines 
espèces  de  champignons.  On  le  retrouve  encore  dans  la 

(I)  Traité  de  médecine  pratique^  no*  S878  et  3894. 
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rience  l'a  absolument  démontré,  que  c'est  dans  l'usage 
de  ces  mêmes  moyens  que  gît  le  principal  et  presque 
Tunique  remède  de  cet  état  pathologique.  Les  rédb 
des  grands  navigateurs  tels  que  Cook,  Bougaiovillei 
Dumont-Durville,  etc.,  l'expérience  des  médecins  de  la 
marine  et  de  l'armée,  la  clinique  journalière  des  hôpi- 
taux et  de  la  ville  ne  permettent  pas  de  révoquer  ea 
doute  cette  grande  donnée  thérapeutique.  Que  de  fois 
depuis  trente  ans  n'ai-je  pas  remédié,  dans  mon  service 
nosocomial  ou  dans  ma  pratique,  à  des  hémorrhagies 
parles  gencives,  par  la  bouche^  par  Tintestin,  parles 
poumons,  etc.,  à  des  taches  de  sang  déposées  sous  la 
peau,  etc.,  et  cela  au  moyen  des  sucs  d'herbes  don- 
nés à  des  doses  assez  fortes  !  Certes,  le  perchlorure  de 
fer  administré  dans  de  tels  cas  n'est  pas  inutile;  mais 
il  réussit  moins  bien  que  ne  le  font  200  ou  300  gram- 
mes de  sucs  herbacés  (sucs  de  cresson,  de  laitue,  de 
chicorée,  etc.)  ingérés  par  jour.  Les  oranges,  les  citrons, 
les  racines  fraîches^  etc.,  sont  aussi  très-avantageuse- 
ment prescrits,  alors  que  le  malade  peut  les  digérer. 
Toutes  ces  médications  sont  des  moyens  bien  inno- 
cents, nullement  dangereux,  connus  depuis  longtemps, 
et  qui  ne  peuvent  être  remplacés  par  des  agents  phar- 
maceutiques. Non-seulement  ils  réussissent  dans  les 
cas  où  l'état  du  sang  dont  il  est  ici  question  constitue 
FaiTection  principale,  mais  aussi  dans  les  maladies  où 
il  se  déclare  comme  coïncidence,  comme  complication 
ou  comme  symptôme  consécutif.  C'est  ainsi  que  dans 
les  fièvres  graves/ dans  les  anciennes  splénopaihies  (mala- 
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diesdela  rate,  etc.,  etc)^  fai  pu,  un  grand  nombre  de 
fois,  arrêter  en  quelques  heures  des  hémorrhagies  très- 
dèondantes  et  très-dangereuses  par  l'usage  des  sucs 
ihirbes  et  de  végétaux  frais.  Ces  hémorrhagies  me 
jKiraissaient  être  les  résultats  de  l'état  du  sang  qui, 
comme  je  viens  de  le  dire,  a  été  désigné,  dans  la 
nontenelaturey  par  le  terme  hypoplastémie. 

W,  IKmîBntifm  phu  oa  moins  considérable  du  sènun  da  sang  (liy- 
pchjdrômie  de  la  Bomenelataro  (I)  ).  — >  Traitement  do  choléra. 

n  est  un  état  pathologique  des  plus  graves,  dont  le 
ang  est  le  siège,  et  que  les  terribles  épidémies  du  cho- 
léra n'ont  que  trop  appris  à  connaître,  c'est  cet  état 
dans  lequel  la  perte  du  sérum  du  sang  est  porté  à  ce 
point,  que  ce  liquide  organique,  réduit  à  ses  parties 
glolmleuses  et  solides,  n'est  plus  qu'une  bouillie  épaisse, 
branâtre  ou  même  noirâtre,  dont  la  consistance  pois- 
seuse est  telle  qu'il  peut  à  peine  circuler  et  qu'il  ne 
traverse  les  petits  vaisseaux  des  poumons,  des  glandes, 
des  membranes,  des  membres  et  de  la  peau  qu'avec 
QQe  extrême  difficulté.  Ce  n*est  pas  seulement  à  la  suite 
de  l'action  du  poison  cholérique  (indoloïose  ou  poison 
de  la  peste  deFInde)  que  Ton  voit  se  manifester  un  toi 
état  du  sang;  mais  il  existe  encore  (comme  je  l'ai  vu  à 
Corbeil  avec  mon  honorable  ami  M.  le  docteur  Lionel, 
dans  trois  cas  malheureux),  à  la  suite  des  selles 
3^euses  que  cause  rempoisonnement  par  certaines 
espèces  de  champignons.  On  le  retrouve  encore  dans  la 

(0  Trcûlé  de  médecine  pratique^  n**  8878  et  3894. 
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gastrentériie  aiguë,  dite  choléra  sporadique,  et  dans 
certains  cas  où  i'émétique  doane  lieu  à  d*énormes  éva- 
cuations liquides  par  Testomao  et  par  rintestin.  C'est 
précisément  parce  que  le  sang  devient  demi-solide  et 
ne  circule  qu*avec  une  peine  infinie  que  Ton  voit  sor- 
venir  dans  ces  circonstances  une  faiblesse  extrême  dei 
battements  du  cœur  et  du  pouls,  le  refroidissemeot» 
l'arrêt  des  sécrétions,  et  c*est  aussi  parce  que  les  vais- 
seaux capillaires  sont  gorgés  de  sang  épais  et  noir  que 
les  téguments  de  la  face  et  des  membres  prennent  cette 
coloration  violacée  et  noirâtre  que  présentent  les 
mtlheureux  cholériques  et  les  malades  qui  sont 
atteints  d'une  hypohydrémîe  due  à  toute  autre  cause. 
Or,  comme  la  chimie,  la  physique,  Vexpérimenidu» 
clinique  y  etc.,  n'ont  en  rien  fait  connaître  en  quoi  coi^ 
sisîe  le  poison  cholérique  (indoloïose),  et  comme  on  De 
connaît  pas  davantage  les  agents  neutralisants  du  prin- 
cipe vénéneux  des  champignons,  etc.,  c'est  excU" 
sivement  aux  moyens  d'arrêter  le  flux  séreux  qui  a  /i«t 
par  l'intestin,  et,  plus  tard,  c'est  aux  médications  par 
lesquelles  on  pourrait  espérer  de  rendre  au  sang  U 
sérum  perdu,  que  Von  peut  et,  dans  des  cas  pareils,  q^ 

m 

l'on  doit  avoir  recours.  Malheureusement,  la  thé- 
riaque,  le  punch,  tous  les  médicaments  dits  astrin- 
gents, etc.,  réussissent  à  peine,  de  sorte  que  les  mé- 
thodes thérapeutiques  sur  lesquelles  on  peut  compter 
davantage,  sont  les  boissons  abondantes,  soit  alcoo- 
liques, soit  acidulées,  prises  à  doses  réitérées;  car  elles 
ont  pour  immense  avantage  de  faire  rejeter  au  dehors 
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les  substances  nuisibles  que  le  tube  digestif  peut  con- 
tenir, de  pénétrer  quelquefois  dans  le  sang  et  de  rem- 
placer le  sérum  qui  fait  défaut.  Pour  remplir  cette  der-* 
nière  Indication,  les  boissons  contenant  de  Talbumine, 
de  Fœuf  peuvent  être  utiles,  et  cela,  qu'il  y  ait  ou  non 
f  des  vomissements  et  des  selles  réitérées;  ce  sont  sur- 
tout ces  derniers  moyens  dont  Futilité  est  grande, 
tandis  que  la  plupart  des  médicaments  échouent.  Les 
lavements  aqueux,  les  bains  de  vapeur,  les  injections 
cf  eau  dans  les  veines,  la  compression  de  Taorte  abdo* 
minale  pour  ralentir  la  congestion  stasique  de  Tin^ 
testin,  peuvent  aussi,  dans  des  cas  pareils,  avoir 
quelque  avantage. 

108.  Altération  du  sang  due  an  mélange  avec  ce  liquide  de  quelque»- 
uns  des  éléments  ou  des  liquides  formés  normalement  dans  l'orga- 
nisme.  —  Etat  du  sang  dans  la  goutte  (oxurémie). 

La  plupart  des  médecins  instruits,  se  fondant  sur 
■  des  notions  chimiques  et  sur  Fexpérience  clinique, 
pensent  que  la  cause  des  accidents  réunis  sous  le  nom 
de  goutte  n'est  autre  que  Texcès  dans  le  sang  de  Tun 
des  principes  constituants  de  Turine;  je  veux  dire  Ta- 
cide  urique.  C'est  ce  qui  nous  a  conduits,  mon  ami 
M.  le  docteur  Galtier-Boissière  (1)  et  moi,  à  donner  à 
rétat  morbide  du  sang,  dans  cette  série  de  phéno- 
mènes, le  nom  di  oxurémie  (2). 

/        (I)  Voyez  l'excellent  livre  de  ce  médecin  sur  la  goutte. 

(2)  Ce  qui  signifie  affection  qui  consiste  dans  un  excès  d'acide  urique 
dans  le  sang. 
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Ce  n'est  pas  que  j'aie  compris^  sous  cette  déDomi- 
nation,  les  innombrables  états  patholc^ques  et  secon- 
daires qui,  pour  les  auteurs,  constituent  ce  qu'Os 
appellent  avec  le  public:  la  ^oii^a;  j'ai  voulu  seule- 
ment parler  de  Taffection  dite  générale,  de  l'altération 
du  sang,  qui  est  le  point  de  départ  des  lésions  qae 
présentent,  dans  cette  maladie,  les  jointures,  les  liga- 
ments, les  nerfs,  les  muscles  et  les  autres  organes. 

On  prétend,  en  général,  qu'il  est  impossible  de  re- 
médier à  la  goutte  :  c'est  une  grande  erreur.  Sans 
doute,  on  parvient  à  guérir  bien  diflicilement  soit  les 
altérations  profondes  qui  se  manifestent,  par  le  fait  de 
l'oxurémie,  dans  les  os,  autour  des  jointures,  et  les  dé- 
formations qui  en  sont  les  conséquences.  C'est  seule- 
ment par  des  moyens  chirurgicaux,  qu'après  avoir 
calmé  ou  détruit  la  cause  organique  primitive,  on  peut 
en  faire  disparaître  les  résultats  ou  les  pallier;  mais, 
quant  à  l'oxurémie  elle-même,  il  suffit  de  moyens  on  ne 
peut  pas  plus  simples  et  qui  sont,  en  quelque  sorte, 
vulgaires  pour  la  combattre  utilement.  Ces  moyens 
sont  les  suivants  : 

1»  La  sobriété,  ne  prendre  qu'en  de  faibles  propor- 
tions des  viandes  très-animalisées,  du  vin  généreux,  et 

s^abstenir  presque  complètement  de  liqueurs  alcoo- 
liques. 

2®  Faire  entrer  largement  dans  le  régime  des  sub- 
stances végétales. 

3<>  Avoir  abondamment  recours  à  des  boissons 
aqueuses  prises  par  petites  doses  à  la  fois,  mais  très- 
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rréquemment  réil^rées,  de  Taçon  qu'il  la  fin  du  jour  on 
ait  ingéré  plusieurs  litres. 

4'  Prendre  souvent  des  bains  lièdes  prolongés  et  des 
injections  aqueuses  dans  l'intestin. 

5'  Faire  usage  de  bicarbonates  alcalins,  comme  je  le 
fais,  en  ayant  recours  à  une  potion  aiusi  composÉB  et 
que  j'administre  dans  plusieurs  autres  cas  :  bicarbonate 
de  soude,  10  grammes;  eau,  100  grammes;  sirop  de 
fleurs  d'oranger,  50  grammes.  Que  l'on  Tasse  choix  de 
cette  préparation  ou  des  moyens  proposés  par  M.  Galtler- 
Boissière,  les  effets  avantageux  qu'ils  produisent,  alors 
que  leur  emploi  est  contiuu,  ne  lardent  pas  à  se  mani- 
fester. La  dose  de  ces  médicaments  (qui  doit  être  en 
général  lrès-é!evée)  et  le  degré  de  sévérité  du  régime 
seront  proportionnes  à  l'acidité  de  l'urine  essayée  par 
le  papier  de  toume-sol  et  à  l'intensité  des  symptômes. 


la  présence  du  lait  nu  d 
X  dans  le  Bang  (galaclâmi 


Une  opinion  fortement  enracinée  dans  le  public,  et 
que  la  plupart  des  médecins  considèrent  comme  uq  ri- 
dicule  préjugé,  est  que  la  pénétration  ou  la  formation, 
la  présence  do  lait  ou  au  moins  de  ses  matériaux  con- 
stituants, dans  le  sang  des  femmes,  lors  de  la  lactation 
ou  à  sa  suite,  devient  une  source  d'accidents  aigus  ou 
chroniques  des  plus  graves.  J'ai  consacre  l'article  ga- 
lémie  du  Traité  de  médecine  pratique  &  la  discussion  de 
ectle  importante  question  (d*  44*1). 
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Sans  entrer  dans  les  considérations  pathologiques  de 
premier  ordre  que  ce  sujet  comporte,  je  me  bornerai 
ici  a  faire  remarquer  que  les  moyens  les  plus  simples 
sont  aussi  les  seuls  qui  puissent  être  utilement  em- 
ployés, soit  pour  prévenir,  soit  pour  remédier  à  la  ré- 
sorption du  lait  et  à  la  galémie,  si  tant  est,  comme  je 
le  crois  très-probable,  que  Ton  doive  admettre  son  exis- 
tence. 

Y  a-t-il  une  drogue,  un  remède  spécifique,  qui  pour- 
raient être  raisonnablement  proposés  pour  détruire  ce 
que  l'on  appellerait,  dans  un  langage  incorrect,  dia- 
thèse  ou  cacbexie  laiteuse  ?  Certes,  ni  le  quinquina,  ni 
les  dépuratifs,  ni  les  diurétiques,  ni  les  alcalins,  ni  les 
acides,  ne  feront  cesser  la  galémie  et  les  accideoU 
plus  ou  moins  graves  qu'on  lui  rapporte. 

Pour  des  empiristes  prévenus,  l'infusion  ou  la  dé- 
coction de  canne  serait  peut-être  encore  un  médicament 
spécifique  ;  mais  pour  les  cliniciens  véritables,  c'est-à- 
dire  pour  les  gens  de  bon  sens  et  d'expérience,  une 
drogue  pareille  mérite  le  même  degré  de  conGanee 
que  le  collier  dé  liège  que  de  bonnes  gens  placent  au- 
tour du  cou  des  cbiennes  qui  ont  mis  bas,  et  cela  dans 
l'intention  défaire  passer  leur  lait! 

Pour  prévenir  les  abcès  du  sein,  dus  à  ce  que  le  lait 
contenu  dans  les  vaisseaux  qui  le  cbarrient  ne  coule 
pas  (poil  des  garde-malades,  galactopyoïe  de  la  nouoea- 
clature),  il  faut  favoriser  et  même  provoquer  l'issue  du 
lait  :  par  la  succion  naturelle  ou  artiticielle  du  mame- 
lon ;  au  besoin  par  des  ventouses,  par  des  pressions; 
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par  des  frictions  sur  les  vaisseaux  où  ce  même  iait 

s'accumule. 
Ces  mêmes  moyens  sont  non  moins  utiles  pour  faire 

que  le  lait  ne  soit  pas  résorbé  et  ne  pénètre  pas  dans 
le  sang;  s'il  y  était  véritablement  parvenu,  ce  serait 
principalement  par  des  boissons  aqueuses  administrées 
à  doses  réitérées,  ce  serait  par  quelques  purgatifs 
propres  à  faire  écouler  surtout  du  sérum  du  sang  (pur- 
gatifs hydrorrhéiques),  que  l'on  pourrait  remédier  à 
l'état  pathologique,  dit  j^alémie,  et  à  ses  conséquences 
organiques.  Ces  considérations  sont  entièrement  appli- 
cables  :  à  l'encéphalie  des  femmes  en  couche  (ménin- 
gite, manie  puerpérale),  aux  accidents  broncho-pul- 
monaires, aux  arthrites,  aux  abcès  qui  se  déclarent  à 
la  suite  de  la  parturition,  et  à  plusieurs  autres  états 
pathologique^  qui  ont  lieu  à  la  suite  de  la  fièvre  de  lait 
(galémie  à  l'état  aig[u). 

ilO.  Bile  dans  le  sang  (jaunisse,  ictère  ;  cfaolémie  de  la 

nomenclature). 

La  théorie  des  maladies  bilieuses,  telle  que  l'avaient 
comprise  Gallien,  Stoll  et  leurs  successeurs,  dans  l'état 
actuel  de  la  science,  n'est  guère  soutenable,  et  les  opi- 
nions qui  supposent  que  la  bile  occasionne  un  grand 
nombre  de  maladies  aiguës  ne  sont  point  assez  fondées 
sur  l'observation  et  sur  les  faits  expérimentaux  pour 
supporter  une  discussion  sérieuse. 

Il  est  certain,  par  exemple,  que,  dans  lés  cas  où  cette 
bile,  ou  au  moins  son  principe  colorant,  existe  évidem- 
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ment  en  g;rande  proportion  dans  le  sang,  il  n'y  a  que 
très-rarement  de  la  fièvre  et  de  ces  accidents  auxqœb 
on  donne  généralement  le  nom  de  bilieux.  Gela  est  si 
vrai,  que,  dans  la  jaunisse^  très-ordinairement  les  en- 
duits de  la  langue  sont  blancs,  tandis  qu'ils  sont 
jaunes,  dit-on,  dans  les  affections  bilieuses  (1);  que  le 
pouls,  loin  d'être  fébrile^  est  ralenti,  et  qu  enfin  les 
vomissements  de  matières  'vertes  et  amères  n'ont 
pas  lieu. 

Nous  ne  nous  occuperons  point,  pour  le  momoit, 
des  causes  organiques  de  la  jaunisse  ou  cbolémie, 
nous  y  reviendrons  à  Toccasion  de  l'étude  du  foie  et  de 
la  vésicule  biliaire. 

Disons  cependant,  ici,  que  les  boissons  à  hantes 
doses  et  les  purgatifs  hydrorrhéiques  (qui  déterminent 
des  évacuations  aqueuses)  sont  les  moyens  qui  con- 
viennent surtout  dans  la  jaunisse,  c'est-à-dire  dans 
les  cas  de  bile  ayant  pénétré  dans  le  sang.  (Voyes 
l'article  cholmie  du  Traité  de  médecine  pratifm, 
no  4420). 

111.  Altérations  du  sang  par  les  substances  délétères  (toxéiiiiei)t 

Une  infinité  d'agents  portés  dans  la  circulation,  soit 
qu'ils  se  mélangent  seulement  avec  4e  sang  (comme  il 
en  arrive  pour  beaucoup  de  poisons^  tels  que  les  nar- 
cotiques, le  principe  actif  des  cantharides,  etc.),  soit 

(1)  M.  le  docteur  Gros  a  prouvé  que  la  coloration  Jamie  dei  enduid 
de  la  langue  était  due,  non  pas  à  la  présence  de  la  bile,  mtia  bia  à 
une  illusion  d'optique. 
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qu'ils  changent  d*une  manière  évidente  la  composition 
moléculaire  de  ce  même  sang  (comme  on  le  voit  pour 
l'oxyde  de  carbone,  le  gaz  sulfhydrique,  etc.)  déter- 
minent dans  les  organes,  par  la  médiation  du  liquide 
nutritif,  des  troubles  variés  et  souvent  extrêmement 
graves. 

Ces  agents  peuvent  être  divisés  en  plusieurs  catégo- 
ries :  les  uns  prennent  leur  source  dans  les  matériaux 
mêmes  du  corps  de  l'homme  ou  dans  les  productions 
qui  s'y  sont  formées,  tels  sont  :  le  pus  altéré,  la  matière 
tuberculeuse  ramollie,  les  principes  solubles  du  cancer, 
les  liquides  et  les  gaz  putrides  développés  dans  les 
organes  en  communication  avec  l'air  atmosphérique; 
d'autres  proviennent  des  effluves  marécageux  (miasmes 
dâ  marais,  éliose  de  la  nomenclature),  de  virus  incon- 
nus dans  leur  essence,  et  donl^  quelques-uns  pourraient 
bien  être  des  animalcules  :  agents  producteurs  de  la 
variole  ou  variose,  de  la  rougeole  ou  rubiose,  de  la 
scarlatine  ou  scarliose^  de  la  morve  ou  hippiose;  tels 
encore  que  les  matières  septiques  ou  septioses,  les 
causes  inconnues  de  la  peste  ou  niloiose,  de  la  fièvre 
jaune  ou  dysiloiose;  tels  enfin  que  tous  les  poisons 
spéciaux  épidémiques  dits  infectieux  ou  contagieux. 

D'autres  encore  sont  constitués  par  des  substances 
métalliques,  par  des  agents  chimiques  très-nombreux, 
qui  modifient  le  sang  et  Torganisation  d'une  foule  de 
façons. 

J'ai  parlé  en  détail,  dans  le  Traité  de  médecine  pra- 
tique (n"^  4655,  4904  et  suiv.),  des  divers  états  patholo- 

10.  . 
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f^qiies  auxquels  donnent  lieu  la  plupart  de  ces  viras, 
de  ces  miasmes,  de  ces  agents  chimiques. 

Je  ne  m'étendrai  pas  sur  ces  importants  sujets  dont 
riiisloire  sort  complètement  du  cadre  de  ce  travail;  je 
me  bornerai  seulement  à  établir  quelques  considéra- 
tions générales,  qui  feront  voir  que,  dans  la  plupart  dei 
cas  précédents,  les  moyens  les  plus  simples  sont  tes 
plus  indiqués,  et  constituent  la  thérapeutique  la  plus 
utile  et  la  moins  contestable. 

113.  Substances  toxiques  simplement  mélangées  wree  la  lang.  —  Utt* 
iitc,  dans  do  tels  cas,  de  faire  trayerser  ce  liquide  par  beauooq 
d'eau. 

Les  substances  qui  altèrent  la  constitution  même  do 
sang,  et  qui,  pour  la  plupart,  sont  des  éléments  ou  des 
composés  chimiques,  ne  pourraient  guère  être  détruites 
ou  rendues  înofTensîves  que  par  des  corps  plus  ou  moins 
neutralisants;  malheureusement^  il  faudrait,  pour  que 
ceux-ci  pussent  être  avantageusement  employés,  savoir 
au  juste  quel  est  l'agent  vénéneux  qui  a  modifié  le  sang, 
quelle  est  la  lésion  que  cet  agent  a  produite  et  surtout 
quelle  peut  être  la  substance  chimique  et  non  dange- 
reme  qui  serait  apte  à  neutraliser  le  poison  ingéré  dans 
la  circulation:  de  telles  connaissances  sont  du  domaine 
de  la  plus  haute  médecine  et  ne  rentrent  pas  dans  la 
cadre  de  ce  travail. 

Les  substances  toxiques  qui  sont  seulement  mélan- 
gées avec  le  sang,  et  qui  viennent  ensuite  à  agir  sur 
les  organes  en  y  causant  des  lésions  variables  sous  le 


TOKÂMIES;  TRAITEMENT  175 

rapport  de  leur  gravité,  peuvent  élre  facilement  reje- 
tées au  dehors,  alors  que  Ton  augmente  les  propor- 
tions d'eau  passant  par  l'appareil  circulatoire;  on 
obtient  cette  augmentatian  par  les  boissons  données  à 
des  doses  plus  ou  moins  grandes ,  par  des  injections 
aqueuses  administrées  dans  le  rectum,  par  des  bains 
prolongés,  par  la  respiration  d'un  air  saturé  d'humi- 
dité. Or,  ces  moyens  sont  d'une  extrême  utilité,  d'un 
emploi  très-facile,  et  leur  simplicité  extrême  les  met 
dans  les  mains  de  tout  le  monde  ;  lors  donc  qu'il  s'a« 
gira  d'accidents  causés  par  les  narcotiques,  tels  que  l'o- 
pium, le  datura,  la  belladone,  la  digitale,  le  hachish,  etc., 
et  lorqu'%1  surviendra  dans  le  système  nerveux  des  acùi» 
dents  formidables  en  rapport  avec  ces  poisons,  le  pre-^ 
mier  soin,  le  moyen  de  premier  ordre,  sera  de  faire  péné* 
trer  en  abondance  par  les  voies  qui  viennent  d'être  énu^ 
méréesdes  liquides  aqueux quientraînent,  par  les  organes 
excréteurs  y  les  substances  toxiques  mélangées  avec  le 
sang. 

113»  Altération  du  sang  par  les  liquides  formés  dans  les  organes* 
Indication  du  même  genre  que  la  précédente. 

Toutes  les  fois  qu'un  agent  délétère  prenant  sa  source 
dans  le  corps  de  l'homme,  vient  à  altérer  le  sang,  la 
première,  la  principale  indication  est  de  tarir  cette 
même  source  ;  c'est  ainsi  que,  dans  le  cas  où  du  pus 
altéaé  provient  d'un  abcès,  dans  ceux  où  de  la  matière 
tuberculeuse  ramollie  existe  dans  une  caverne,  dans 
ceux  encore  où  des  matières  septiques  sont  déposées  ou 
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accumulées  dans  des  cavités  intestinales  et  sur  des 
surfaces  où  des  vaisseaux  sont  ouverts,  le  premier  soin 
doit  être  :  de  faire  évacuer  ces  agents  si  graves  d'alté- 
ration du  sang.  Que  de  fois  ne  m'est-il  pas  arrivé,  eo 
provoquant  la  sortie  du  pus  des  abcès  au  moyen  d'in- 
jections, en  déterminant  l'expectoration  des  tiquidei 
accumulés  dans  les  cavernes  pulmonaires,  en  évacuant 
par  les  irrigations  les  scories  contenues  dans  les  gras 
intestins;  ou  encore  en  nettoyant  les  surfaces  vascih 
laires  recouvertes  de  matières  putrides;  ou  même  en 
momifiant  celles-ci,  de  remédier  à  la  fièvre  dite  hec- 
tique, et  aux  accidents  terribles  en  rapport  avec  les 
altérations  du  sang,  résultant  de  la  septicité  (septiose)! 
Certes,  il  serait  bien  utile  d'en  agir  ainsi  relativement 
à  la  pénétration  dans  les  vaisseaux  de  pus  altéré,  dei 
matières  tuberculeuses  ou  cancéreuses,  du  septiose,  etc. 
Pour  remédier  à  la  présence  dans  le  sang  des  sub- 
stances précédentes,  on  ne  connaît  guère  d'autres  médi- 
cations utiles  que  les  boissons  aqueuses  ou  légère- 
ment alcooliques,  à  doses  réitérées,  que  i'aératioaet 
qu'une  alimentation  convenable.  Rien  n'est  mieux, 
sans  doute,  que  d'essayer  de  remédier  à  la  septicémie 
par  des  inspirations  de  chlore,  d'iode,  d'alcool,  etc., 
mais,  malheureusement,  la  plupart  des  tentatives 
que  j'ai  faites  à  cet  égard  on  été  sans  résultat  saillant. 
Il  faut  exciser  ou  amputer^  dès  son  apparition,  toute 
tumeur  cancéreuse,  et  même  toutes  celles  dont  les 
caractères  encore  douteux  rendent  probable  l'existence 
d'une  telle  dégénérescence.  S'il  est  possible  d'éviter 


ToxÉMiBS  miasmatiques;  traitement         177 

que  la  lésion  terrible  dont  il  s'agit  se  reproduise,  c'est, 
à  coup  sûr,  en  détruisant  tout  d'abord  le  mal  qui  coin* 
mence  et  qui,  le  plus  souvent,  semble  être  primitive  • 
ment  local. 


414.  Maladies  dues  à  des  altérations  da  sang  (anomémies)  :  miasma- 
tiques, de  cause  contagieuse  ou  virulente.  Utilité,  dans  de  tels  cas, 
des  moyens  hygiéniques. 


Quant  aux  moyens  de  remédier  à  l'altération  du 
sang  qui  résiilte  actuellement  de  l'introduction  dans  ce 
liquide  de  divers  poisons  miasmatiques  ou  virulents 
dans  le  corps  de  l'homme,  il  y  a  des  distinctions  à 
faire. 

Les  maladies  contagieuses  dites  générales  ne  peu- 
vent être  comprises  qu'en  les  rapportant  à  des  altéra- 
tions primitives  du  sang  produites  par  quelque  iose  ou 
'  virus;  telles  sont  la  vsiriole,  la  rougeole,  la  scarlatine, 
le  typhus,  la  peste,  la  suette,  la  fièvre  jaune,  le  cho« 
léra^  etc. 

Or,  ces  maladies,  considérées  en  elles-mêmes  et  en  fai- 
sant abstraction  des  états  pathologiques  et  locaux  qu'elles 
déterminent^  sont  produites  par  des  agents  tellement 
inconnus  dans  leur  nature  intime,  et  Ton  sait  si  peu 
quels  sont  les  moyens  de  neutraliser  ces  derniers  que, 
dans  l'état  actuel  de  la  science,  personne  de  sensé  ne 
songe  à  employer  un  traitement  spécifique  contre  de 
telles  individualités  morbides.  On  en  peut  dire  autant 
de  toutes  ces  affections  épidémiques  dont  on  fait  tant 
de  bruit,  et  sur  lesquelles  on  ne  cesse  de  discuter, 
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sans  avancer  le  moins  du  monde  la  solution  des  graves 
questions  qui  s'y  rapportent. 

Que  les  amateurs  du  bon  vieux  temps  portent  aux 
nues  le  nom  do  Sydonham  et  de  ses  admirateurs;  qu'on 
discute  sur  les  maladies  populaires  qpii  ont  régné  à  dir- 
férentes  époques;  qu'on  étourdisse  les  gens  avec  les 
mots  épidémies,  endémies^  maladies  générales  conta- 
gieuses ou  infectieuses,  ou  encore  avec  ces  expres- 
sions: diathèsc, cachexie,  etc.,  etc.,  mises  actueilemeat 
si  fort  à  la  mode  par  la  fantsfisie,  il  n'en  est  pas  moins 
certain  que,  contre  les  agents  producteurs  des  affec- 
tions dont  nous  parlons,  il  n'y  a  que  des  moyens  hygié- 
niques h  employer,  et  qui  peuvent  ainsi  se  formuler: 
respiration  d'un  air  pur,  boissons  abondantes^  aqueuses, 
acides  ou  alcooliques  suivant  les  cas;  alimentation  pro- 
portionnée à  rétat  de  l'organisme,  exercice  ou  reposeo 
rapport  avec  l'ensemble  des  circonstances  que  l'on  est 
convenu  d'appeler  les  forces;  température  variant  sifr 
vant  les  climats  et  les  symptômes,  et  surtout  propreté 
minutieuse,  qui  préserve  les  malades  contre  l'actioa  des 
matières  septiques. 

115.  Altération  du  saog  par  l'éliose  (1)  ou  miasme  des  manii 

(éliosémie). 

Il  est  un  agents  un  miasme  qui,  tout  méconnu  quH 
est  dans  son  essence,  semble  au  premier  coup  d'œi 
devoir  êlre  combattu  avec  avantage  par  un  médica- 


1)  È'koç  marais;  et  de  ioç  miasme. 
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ment  spécial  ;  c'est  le  miasme  des  marais ,  ou  éliosc, 
dont  je  veux  parler,  et  contre  lequel  on  possède,  dit-on, 
des  médicaments  spécifiques  qui  font  au  moins  cesser 
la  fièvre  et  les  névropathies  intermittentes  auxquelles 
il  donne  naissance. 

Ces  médicaments  sont  le  quinquina  et  ses  principes 
Traiment  actifs  (1). 

Or,  évidemment  le  miasme  des  marais  agit  tout  d'a^- 
dord  sur  le  sang  et  Ton  prétend  qu'un  état  morbide 
général  et  spécial,  dit  cachexie  paludéenne^  est  le  résul- 
tat de  Taclion  de  cette  toxémie  éliosique. 

On  posséderait  donc  ainsi  un  spécifique^  un  neu- 
tralisant direct,  contre  les  miasmes  marécageux  et  leur 
action. 


(l)  Cest  de.  la  quinine  et  la  cinchonine  que  jo  veux  ici  parier.  II 
£u]t  désormais  ajouter  à  ces  substances  le  sel  marin  à  hautes  doses, 
proposé  par  M.  Scelle  Montdézert,  mais  qui  a  l'énorme  inconvénient 
de  produire  des  vomissements  ou  d'autres  accidents  gastriques.  11  con 
Tient  surtout  de  mentionner  ici  l'extrait  d'une  plante  qui  a  été  soumise 
à  l'Acaiémie  impériale  de  médecine  par  M.  Armand,  extrait  dont  j'é- 
tudie avec  le  plus  grand  soin  depuis  sept  ans  les  très-remarquables  effets. 
Ce  médicament,  au&si  bien  que  la  quinine  à  hautes  doses  et  solubilisée 
par  l'acide  sulfurique  ou  l'alcool,  fait  presque  instantanément  (en 
30  secondes),  après  son  ingestion  dans  V estomac,  diminuer  de 
quelques  centimètres  la  rate  et  prévient  le  retour  de  la  fièvre  pro- 
duite par  Véliose  ou  miasme  des  marais.  C'est  sur  plusieurs  cen- 
taines d'observations  recueillies  à  l'hôpital  de  la  Charité,  à  l'Hôtel- 
Dieu  ou  dans  ma  pratique  particulière,  et  sur  moi-même,  que  je  me 
suis  assuré  du  fait.  L'extrait  quinoide  a  été  analysé  par  l'honorahlo 
membre  de  l'Académie  M.  Boudet  :  son  avantage  extrême  est  de  ne  pas 
donner  lieu  aux  accidents  cérébraux,  aux  étourdissemenls,  aux  oscil- 
lations nerveuses^névropallies),  que  causent  les  préparations  de  qui- 
nine. De  plus,  il  est  un  peu  moins  désagréable  à  prendre  que  ne  l'est 
la  quinine,  et  il  coûte  moins  cher. 
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116,  Idée  de  la  pathogënie  des  fièrreB  intennittentes. 

Les  faits  détruisent  complètement  cette  manière  dfi 
voir.  J'ai  surabondamment  prouvé,  par  des  millien 
d'observations  de  toutes  sortes,  que  c'est  la  rate  makdfi 
qui  provoque  les  accidents  fébriles;  que  le  sang,  altéfé 
d'abord  par  le  miasme  des  marais  (éliosémie),  exene 
une  action  sur  cet  organe,  qui  devient  malade  et  le 
plus  souvent  se  tuméfie;  qu'alors  ce  dernier  donne 
lieu  à  une  névropathie  ou  névropallie  (oscillation  ner- 
veuse) dite  accès  fébrile,  laquelle  se  renouvelle  d'une 
manière  périodique.  J'ai  démontré  par  le  plessimé- 
trisme  et  par  tous  les  moyens  possibles  d'exploratioi 
et  d'observation  : 

i^  Que  la  rate  saine  diminue  par  l'emploi  de  la  qui- 
nine et  de  l'extrait  alcoolique  de  berbéris;  2®  que  cet 
organe  malade  est  dans  le  même  cas;  3*  qu'il  est  mo- 
difié et  augmenté  de  volume  avant  les  accès  fébriles  et 
pendant  leur  durée  ;  4»  que  la  fièvre  persiste  tant  que 
la  rate  est  malade;  5<*  que  cette  fièvre  ne  reparait pini 
dès  que  l'organe  splénique  est  réduit  aux  quatre  c^ 
timètres  de  l'état  normal  (1). 

D'un  autre  côté,  M.  le  docteur  Fleury  a  démen- 
rément  prouvé  que  la  rate  et  la  fièvre  se  guérisseol 
par  les  douches  froides  dirigées  sur  le  côté  gaucb^ 
douches  qui,  certes,  ne  remédient  pas  aux  miasmes  dei 
marais,  mais  à  l'affection  splénique. 

(I)  Foyez  le  traité  de  plessimétrisme  (n-  1007,  lOM  et  suifinU') 
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La  prétendue  cachexie  paludéenne  (altération  du 
sang  par  le  miasme  paludéen)  tient  si  bien  à  la  maladie 
de  la  rate,  et  si  peu  à  Téliose,  qu'elle  se  déclare  à  la 
suite  des  splenopathies  produites  par  des  causes  orga- 
niques, telles  que  les  tubercules  et  les  abcès  ;  qu'elle 
consiste  dans  la  décoloration  des  globules  du  sang  (hé- 
mosplénémie;  leucocythémie  de  M.  Bennett)  et  qu'elle 
cesse  d'avoir  lieu  lorsque  Ton  a  guéri  la  lésion  de 
la  rate. 

117.  Cachexie  paludéenne.  Moyens  curatifâ. 

On  ne  possède  donc  pas  de  moyens  dirigés  contre  Vat- 
tératian  du  sang  produite  par  le  miasme  des  marais, 
mais  on  connaît  des  spécifiques  contre  l'affection  splé" 
nique. 

En  dehors  des  moyens  précédents  de  remédier  aux 
fièvres  intermittentes,  les  médications  à  la  fois  les  plus 
simples  et  les  plus  rationnelles  sonti  i^  de  s'éloigner 
des  pays  marécageux  ,et  insalubres  ;  2®  de  ne  pas  s'ex- 
poser le  soir  à  Faction  des  vapeurs  qui  s'élèvent  de  la 
terre;  3«  de  combattre  les  frissons  par  l'élévation  de  la 
température  et  les  sueurs  par  une  atmosphère  tem- 
pérée et  par  des  boissons  aqueuses;  4^  de  chercher  à 
couper  les  accès  par  quelques  amers,  par  des  dou- 
ches, etc.;  50  de  remédier  à  l'altération  du  sang  par 
l'usage  de  sucs  d'herbes,  du  fer  et  par  une  ahmentation 
réparatrice. 

418.  Syphiosëmie  (altération  da  sang  par  le  virus  syphilitique, 

syphiose). 

Il  est  une  autre  toxémîe  contre  laquelle  on  possède 

11 
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des  médicaments  d'une  extrême  utilité;  je  ^eux  parier 
de  celle  qui  se  déclare  à  la  suite  des  afiécUona  syphio- 
aiques.  —  Ces  médicaments  sont  le  mercure,  l'iode  81 
quelques  autres  substances  dont  je  n'ai  pas  ici  k  parier. 
Mais  ce  qu'il  faut  dire,  c'est  que  les  moyens  hygii* 
niques  les  plus  simples  sufAsent  le  plus  souvent  pov 
prévenir  le  mal  ou  pour  en  rendre  au  moins  les  aoeî- 
dents  et  les  conséquences  peu  graves.  Le  premier  k 
tous  est  une  propreté  minutieuse,  et  les  faits  nombmi 
qui  sont  à  ma  connaissance,  des  données  physiol»- 
gîques  de  premier  ordre,  des  inductions  analogiques 
tout  aussi  graves  me  conduisent  à  admettre  qœ  k 
lavage  avec  l'eau  pure,  pratiqué  de  la  manière  la  pla 
scrupuleuse,  soit  sur  la  peau,  soit  dans  le  canal  deTi- 
rètre,  immédiatement  après  l'action  qui  est  psrMi 
suivie  d'écoulements  ou  d'ulcérations  locales,  et  è 
phénomènes  dits  généraux,  suffit  pour  éviter  touto 
contagion. 

C'est  surtout  quand  il  y  a  quelques  déchirures  m 
organes  exposes  à  cette  contagion  que  la  précaatioi 
dont  il  s'agit  est  utile. 

Pendant  la  durée  des  accidents  locaux,  primitiboi 
secondaires,  les  lotions  très-fréquentes  sont  tout  à  M 
indispensables,  et  il  faut  éviter  avec  le  plus  graoi 
soin  Faclion  de  toutes  les  circonstances  qui  peuval 
blesser  ou  irriter  les  parties  malades.  —  Quant  à  k 
syphiosémie,  ou  maladie  constitutionnelle,  les  boisiOBi 
aqueuses  abondantes,  les  bains,  un  régime  tubstaaM 
mais  non  pas  trop  excitant,  sont  encore  d'une  immeitf 
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]itili(é,  ce  qui  n'empéphe  pas  cependant,  d'avoir  re- 
QQUT3  nm  médicaments  ei^temes  et  internes  dont  r^- 
périenç^  a  aussi  constaté  Tefûcacité. 

Autrefois,  les  mercuriau)^  étaient  employés  avec  té-^ 
mèfiiè  0\  jusqu'à  ce  que  la  salivatioa  se  pronoqçât;  de 
90s jours,  les  préparations  bydrargyriques  sont  doqnées 
iveç  discernement  et  ne  sont  en  rien  dangereuses  ; 
(J^ux  ou  trois  centigrammes  de  proto-iodure  de  mercure, 
idwnistrés  matin  et  soir  sous  forme  4e  pilules,  et  con- 
tipués  durant  ua  mois  ou  deux,  ne  constituent  pas 
me  médication  dangereuse  et  peuvent  être  4onnés  sans 
craîntO;  alors  même  que  Ton  est  dans  le  doute  sur  le 
isuractère  syphio^ique  de§  accidents, 

^%  ^a^xioii9  et  eonclusioDp  iipUtiyes  »u  traitement  4e9  altéffttioos 
du  sang,  des  maladies  dites  générales,  des  fièvres,  etc. 

Que  Ton  cesse  donc,  4'après  ce  qui  précède,  4e  n^ 
dire  contre  ceux  qui  veulent  étudier  avec  un  soin 
^trême  les  désordres  matériels  et  locaux  qui  sont  les 
irésultats  terribles  4e  Taetion  primitive  de  poisons,  de 
virus,  de  miasmes,  4'ioses  que  l'on  ne  connaît  p^s  et 
surtout  contre  lesquels  on  ne  peut  opposer  que  des 
moyens  bien  simples  et  dont  l'emploi  dirigé  par  le  bon 
sens  est  à  peu  près  le  même  pour  chacun  d'eux  1  Que 
Ton  étudie  avec  persévérance  et  avec  une  véritable 
instruction  les  états  pathologiques  et  les  symptômes 
qui^  dans  des  cas  pareils,  se  déclarent  consécutivement 
à  ceux-ci  et  Ton  ne  sera  pas  embarrassé  dans  le  choix 
des  médications  à  employer;  si  l'on  est  loin  de  les 
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guérir  toujours,  au  moins  peul-on  en  atténuer  la  gra- 
vité, en  abréger  la  durée  et  prévenir  les  complications 
dont  ils  sont  la  source.  Si  vous  ne  pouvez  combattre  de 
prime  abord  ce  que  vous  appelez  fièvre  typhoïde,  aa 
moins  vous  conserverez  fréquemment  la  vie  des  ma- 
lades qui  en  sont  atteints,  en  couvrant  les  éruptions  de 
la  région  sacrée  d'une  couche  de  diachylum  et  de 
poudre  de  lycopode  qui  préviennent  la  gangrène  des 
ulcérations  qui  sont  la  suite  de  cette  éruption;  ainsi ea 
est-il  de  beaucoup  d'autres  phénomènes  graves  qui 
surviennent  pendant  la  durée  et  à  la  suite  de  fièvres 
graves  et  de  tant  d'autres  maladies  dites  générales. 

Il  faut  considérer  comme  de  ridicules  banalités  Ut 
discours  de  ces  prétendus  savants  qui,  après  avoir  parti 
ou  discuté  pendant  des  heures  sur  les  maladies  généraXa, 
sur  les  fièvres,  sur  les  épidémies,  sur  les  maladies  «• 
fectieuses,  etc.,  n'ont  rien  à  dire  lorsqu'ils  arrivent  i 
parler  du  traitement,  si  ce  n'est  que  proclamer  leur  ignih 
Tance  absolue  de  ce  qu'il  convient  de  faire  pour  s'y  et 
poser,  et  d'avouer  que  Veau,  Vair  et  le  régime  sont,  da»s 
tous  ces  cas,  les  seuls  remèdes  auxquels  on  peut  csur 
sciencieusement  avoir  recours. 


CHAPITRE  YI 

I 
I 

XOTBNS  SIMPLI8  BT  UTILSS  DANS  LS8  AmcnOlfS  DIS 
YAISSSAUX  SANGUmS. 

<M.  loflaence  de  la  penutaor  war  la  drcnlation  en  gèBènt 

;-     Bien  que  Bichat  et  d'autres  auteurs  aient  considéré 
Torganisation  comme  étant  en  partie  soustraite  aux 
lois  physiques  ordinaires,  et  qu'ils  aient  pensé  que  la 
I    v»  était  continuellement  en  lutte  avec  les  lois  de  la  na- 
\    tore  inerte,  il  n'en  est  pas  moins  certain  que  la  pe- 
I.    santeur  influe  d'une  manière  très-puissante  sur  les 
-     actes  organiques  propres  à  la  santé  et  à  la  maladie  (1). 
l'établirai  seulement  ici  quelques  applications  hygié- 
niques et  thérapeutiques  en  rapport  avec  ce  grand  fait. 

f&f>  EléTation  momentanée  des  bras  faisant  apprécier  la  force  réelle 
do  pouls,  ainsi  que  la  proportion  du  sang  qui  circule,  et  l'énurgie 
!         ^  contractions  du  cœur. 


Toutes  les  fois  que  se  présentent  les  grandes  questions 
que  voici  :  le  malade  a-t-il  peu  ou  beaucoup  de  sang  en 
circulation?  peut-il  subir  sans  danger  une  perte  plus 
ou  moins- grande  de  ce  liquide  ?  quel  est  chez  lui  le 

(1)  Voyez  mon  mémoire  sur  rinfluence  que  la  pesanteur  exerce  sur 
'^  cours  du  sang;  1q  procédé  opératoire  de  la  percussion  médiate,  etc. 
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degré  d'énergie  de  l'action  du  cœur,  etc.?  il  est  une 
expérimentation  physiologique  bien  simple  et  bieo 
inofTensive  qui  donne  presque  toujours  la  solution  des 
problèmes  dont  il  s'agit. 

C'est  d'abord  de  bien  constater  l'état  du  pouls  k  l'a- 
vant-bras tenu  abaissé  ^  de  bien  apprécier  sa  force,  si 
résistance,  le  degré  de  plénitude  que  présente  l'artère 
radiale;  puis  d'élever  fortement  ce  même  membre  au- 
dessus  de  la  tête;  alors,  si  les  proportions  du  sang 
qui  circule  sont  suffisantes,  si  le  cœur  bat  avec  éner- 
gie, le  pouls  variera  peu  ou  ne  variera  pas.  Tout  ao 
contraire,  s'il  y  a  peu  de  sang,  si  l'action  cardiaque 
est  faible,  vous  verrez  bientôt,  dans  la  nouvelle  posi- 
tion que  vous  aurez  fait  prendre  à  Tavant-bras,  que 
l'nrtère  deviendra  dépressible  au  moindre  contact  et 
qu'elle  soulèvera  avec  difficulté  le  doigt  qui  sera  appli- 
qué sur  elle. 

On  conçoit  combien  est  grande  l'importance  de  cette 
étude,  et  qu'autant  il  serait  dangereux,  dans  le  pre- 
mier cas,  de  tirer  du  sang  ou  de  mettre  un  malade  à 
la  diète  absolue,  autant  il  serait  en  général  peu  iadiiué 
d'agir  de  la  même  façon  dans  le  second. 

13S.  Utilité  do  l'ëlëvation  des  membrofl  alors  qu'ils  sont  tmnéllëf  n 
œdémateux  (hydrothmie).  GoDgestion  dus  poumons.  . 

Toutes  les  ibis  que  le  corps  reste  longtemps  dans  11 
même  position,  il  arrive  que  les  parties  situées  vers  le 
point  le  plus  déclive  se  tuméfient.  Ce  fait  a  lieu  par 
suite  de  l'accumulation  du  sang  dans  les  vaisseaux,  el 
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Gela  consécutivement  à  la  lenteur  de  la  circulation,  à 
l'accumulation  des  liquides  séreux  :  soit  dans  les  vas- 
cularités  lymphatiques;  soit  dans  la  trame  entière  des 
organes;  soit  enfm  dans  le  tissu  conjonctif.  De  là  vient 
que,  si  les  pieds  et  les  mains  sont  tenus  quelque  temps 
abaissés,  on  voit  les  parties  grossir  et  devenir  violettes, 
et  les  veines  se  dilater.  De  là  vient  encore  qu'à  la  longue, 
che^  les  gens  faibles,  âgés,  et  surtout  chez  les  malades 
atteints  de  quelque  lésion  gênant  le  retour  du  sang,  il 
se  manifeste  un  œdème  (hydrethmie)  des  membres 
tenus  plus  ou  moins  abaissés. 

En  vertu  des  lois  précédemment  établies,  s'il  arrive 
que  Ton  tienne  levées  les  parties  tuméfiées  ou  engor'» 
gées  par  suite  de  leur  position  déclive,  les  phénomènes 
dont  il  s'agit  se  dissipent  promptement. 

Les  dames  de  la  cour  de  Louis  XV  savaient  parfai- 
tement tirer  parti  de  ces  faits,  car,  pour  rendre  plus 
blanche  la  peau  de  leurs  bras  et  de  leurs  mains,  elles 
ne  manquaient  pas  de  les  tenir  un  moment  plus  hautes 
que  la  tête. 

Ce  qui  est  vrai,  à  cet  égard,  des  extrémités  du  corps, 
ne  Test  pas  moins  du  tronc  et  des  organes  profonds. 
Quand  on  se  couche  toute  une  nuit  sur  le  dos,  la  peau 
du  siège,  des  reins,  du  dos,  est,  le  matin,  plus  rouge  et 
plus  chaude  que  la  veille;  aussi  voit-on  les  éruptions 
cutanées^ les  dermites,  résultats  des  altérations  du  sang 
et  produites  par  les  virus  de  la  variole  (variose),  de  la 
rougeole  (rubiose),  de  la  scîirlatine  (scarliose),  etc., 
être  souvent   plus  apparentes  sur  ces  régions  des 
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téguments  que  sur  la  partie  antérieure   du  corps. 

J'ai  souvent  tiré  un  grand  parti  de  ce  fait  pour  reooD- 
naitre  dès  le  début  quelle  était  celle  de  ces  affeotîooi 
dont  le  malade  était  atteint. 

Ces  phénomènes  extérieurs  ont  également  lieu  poor 
les  organes  profonds  :  ainsi,  les  poumons,  lors  da 
coucher  sur  le  dos,  se  congestionnent  en  arrière  et  ea 
bas  (1). 

Ainsi,  les  hémorrhoïdes  se  prononcent  à  l'anus  à 
cause  de  la  décUvité  et  de  quelques  circonstances  d'o^ 
ganisation  dont  plus  tard  il  sera  parlé;  ainsi  les  hémor* 
rhagies  sont  favorisées  par  la  position  inférieure  des 
organes  où  elles  se  déclarent,  etc.  Or,  toutes  les  affee- 
tions  précédentes  sont  améliorées,  ou  se  dissipenti 
alors  que  les  parties  qui  en  sont  le  siège  sont  teuoei 
plus  élevées  que  les  autres  organes. 

C'est  ainsi  que  l'on  dissipe  le  gonflement  œdémateoi 
des  pieds  en  maintenant  ceux-ci  élevés  sur  des  cous- 
sins, et  que  l'on  remédie  aux  congestions  des  poumoni 
par  en  bas  en  évitant  que  les  malades  restent  conti- 
nuellement couchés  sur  le  dos. 

123.  Faits  remarquables  de  guérison  obtenus  par  la  position  élevée  te 
parties  dans  les  hëmorrbagies  ou  rhémiea. 

C'est  par  les  mêmes  raisons  (et  ceci  est  d*une  im- 
mense utilité  à  savoir  et  à  en  tenir  compte  pour  l'ap- 
plication) que,  dans  toute  hémorrhagie  {rhémùfj,  o»  doit 

(1)  Mémoire  sur  la  pneumonie  hypostasique  dans  la  cUniqne  aH^ 
Cftle  de  la  P^tié  1852, 
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chercher  à  remédier  à  t^écoulement  du  sang,  en  tenant 
élevée  la  partie  d'où  le  liquide  s'échappe. 

Voici  quelques  cas  dans  lesquels  T  application  de  ce 
précepte  a  été^  pour  les  malades,  d'un  bien  grand 
secours*. 

lo  Un  homme  était  depuis  longtemps  atteint  d'un 
ulcère  de  la  jambe  en  rapport  avec  des  varices.  Une 
grosse  veine  se  rompit,  el  il  en  résulta  une  hémor- 
rhagie  excessive.  Des  évanouissements  survinrent;  il 
y  avait  longtemps  que  par  une  foule  de  moyens  on 
cherchait  à  arrêter  cette  rhémie,  et  Ton  n'y  parvenait 
pas.  Or,  il  me  âufQt  d'élever  la  jambe  malade  au-des- 
sus du  niveau  de  la  tête  et  du  tronc  placé  dans  la  posi- 
tion horizontale  pour  que,  sur-le-champ,  l'hémorrha- 
gie  s'arrêtât. 

20  Maintes  fois,  dés  écoulements  sanguins  considé- 
rables, ayant  lieu  par  des  morsures  de  sangsues 
appliquées  sur  les  membres,  cessèrent  brusquement, 
alors  que  je  fis  maintenir  ceux-ci  à  une  hauteur  suf- 
fisante. 

3*  Des  crachements  de  sang  provenant  du  pharynx, 
des  fosses  nasales,  n'eurent  plus  lieu  dès  que  le  malade, 
qui  était  couché,  fut  placé  sur  son  séant,  en  même 
temps  que  les  membres  supérieurs  et  inférieurs  étaient 
tenus  pendants  sur  le  bord  du  lit. 

4''  Un  homme^  à  la  suite  d'une  blessure  de  la  main, 
eut  l'arcade  palmaire  profonde  divisée  par  un  instru- 
ment tranchant;  une  énorme  rhémie  en  fut  le  résultat. 
On  avait  eu  recours  sans  succès  à  la  compression  et  à 

il. 
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divers  moyens.  Je  maintins  la  partie  blessée  au-desau 
de  la  tète  au  moyen  d'un  bandage  convenable;  une 
ligature  fut  placée  sur  le  poignet  et  servit  à  mainteDir 
une  petite  pelote,  qui  comprimait  légèrement  l'artèrs 
radiale.  L'héoiorrhagie  fut  subitement  dissipée  et  ulté* 
rieuremént  il  ne  survint  aucun  acddent. 

80  Je  suis  persuadé  que,  lorsqu'il  s'agira  de  blessures 
des  artères  radiale,  cubitale,  brachiale  (au  niveau  du 
coude),  tibialc,  péronière,  pédieuse,  etc.,  les  mémei 
moyens  pourront  avoir  une  très-grande  utilité. 
^  6®  Chez  les  femmes  en  couche,  il  m'a  souvent  suffi 
d'élever  très-haut  le  bassin  au  moyen  de  coussins,  pour 
voir  l'hémorrhagie  se  calmer.    . 

7®  Un  malheureux  venait  d*étre  foulé  aux  pieds  par 
un  cheval  dont  le  fer  avait  porté  sur  le  ventre;  une 
hémorrhagie  interne  effroyable  eut  lieu.  On  avait  eu 
l'imprudence  de  maintenir  le  blessé  dans  une  position 
assise;  cet  homme  semblait  avoir  perdu  tout  son  sang; 
on  ne  sentait  plus  et  l'on  n'entendait  plus  *les  batte- 
ments du  cœur;  il  paraissait  mort;  je  fis  placer  le  ma- 
lade dans  une  position  horizontale,  en  même  temps 
que  la  tête  était  abaissée  ;  il  revint  sur-le-champ  à  11 
vie  et  le  pouls  se  releva  ;  des  assistants  stupides  vou- 
lurent absolument  remettre  le  malheureux  agonisant 
sur  le  siège  où  il  était  assis  !....  La  mort  eut  lieuiur- 
le-champ  (1). 

(I)  Mémoire  sur  l'influence  exercée  par  la  pesanteur  sar  le  coon  di 
sang  et  sur  la  syncope  et  l'apoplexie.  (Procédé  opératoire  de  It  pa^ 
cnssion  médiate.) 
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11).  Inflaenee  de  la  position  et  de  la  pesanteur  mir  les  inflammations  : 
jnaris,  èrysipèlM.  —  Rhumatiaoïe  articulaire  aigo,  pneumonite, 
eocéphalite,  etc. 

Ce  qui  est  vrai  des  congestions,  des  hémorrhagies 
(rhémîes),  ne  Test  pas  moins  des  inflammations.  Soit 
qu'il  s'agisse  d'une  attaque  dégoutte  ou  de  cette  affec* 
tioQ  dite  inflammatoire  qui  précède,  chez  les  vieillards, 
ia  gangrène  sénile  des  orteils  ou  des  pieds,  etc.,  (p.  50 
et  51)  ;  soit  que  Ton  ait  affaire  à  cette  dangereuse 
éruption  qui,  dans  les  flèvres  dites  typhoïdes,  se  déclare 
ï  la  région  sacrée  (p.  49),  ou  encore  à  ces  inflamma- 
tioDsdu  doigt  et  de  la  main  appelées  panaris,  ou 
même  à  ces  phlegmasies  de  la  peau,  désignées  sous  le 
nomd'érysîpèle,  une  des  premières  et  des  plus  utiles 
précautions  à  prendre,  est  de  tenir  élevées  et  de  main- 
tenir dans  cette  position  les  parties  frappées  d'inflam- 
mation. 
H  en  est  encore  ainsi  des  arthrites  ou  phlegmasies 
des  jointures. 

J*ai  établi  ce  fait  dix  ou  quinze  ans  avaïit  Gerdy,  qui 
n'a  en  rien  parlé  de  mon  mémoire  sur  l'influence  de  la 
pesanteur  et  de  celui  que  j'ai  publié  sur  le  rhumatisme 
articulaire  aigu  (1). 
n  est  tout  aussi  important  de  tenir  compte  de  l'in- 
Ûuence  de  la  pesanteur  dans  la  curation  des  inflam- 
mations viscérales  que  dans  le  traitement  des  conges- 

(iy  C  )  dernier  travail  fut  donné  par  moi  à  M.Trousscau  pour  lui 
^^^  agréable,  et  parut  dans  le  premier  n«  du  journal  qu'il  publiait 
lion. 
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lions  ou  des  phlegmasîes  des  organes  superficiellement 
placés;  c'est  ainsi  que,  dans  la  pneumonite,  il  est  d'une 
extrême  utilité  de  faire  placer  habituellement  le  malade 
de  telle  sorte  que  son  corps  repose  sur  le  côté  opposé  à 
celui  où  la  lésion  a  son  siège,  et  que  dans  les  conges- 
tions ou  les  inflammations  cérébrales  (encéphalites» 
méningites,  etc.  ),  la  tête  doit  être  tenue  très-élevée, 
en  même  temps  qu'elle  est  soutenue  par  des  coussins. 

125.  Ânévrysme  de  l'aorte  (aortasie)  comprimant  la  yeine-oaTe  op^ 
rieure,  reconnu  pondant  la  vie  au  moyen  du  dessin  plessimèt/iqH 
et  de  l'auscultation.  Soulagement  du  malade  par  la  position. 

Dans  un  cas  aussi  rare  que  remarquable,  il  arrivt 
qu'un  ânévrysme  de  l'aorte  (aortasie)  comprimait  11 
veine-cave  supérieure,  alors  que  le  malade  était  couché 
sur  le  dos;  il  en  résultait  une  stase  sanguine  et  un  en* 
gorgement  œdémateux  de  la  tête  et  des  membres  su- 
périeurs, ainsi  qu'une  grande  difficulté  à  respirer.  Cj» 
états  pathologiques  et  les  circonstances  dont  ils  étaient 
accompagnés  furent  reconnus  pendant  la  vie,  grâce  an 
dessin  plessimétrique  des  organes,  à  Tauscultation  et  à 
l'élude  des  phénomènes  existants;  j'améliorai  sen- 
siblement l'état  du  malade,  et  je  calmai  la  dyspnée  en 
faisant  incliner  le  corps  de  telle  façon  que  la  tumeur 
cessât  momentanément  de  peser  sur  la  veine-cave. 
(Traité  de'  médecine  pratique). 

126.  Ligatures  des  membres,  respirations  profondes  dans  les  coBflBi* 

tiens  et  les  hémorrhagies.  Cas  remarquables. 

L'applicaiion  des  ligatures  fortement  serrées  sur  lei 
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membres  tenus  pendants,  c'est-à-dire  sans  être  posés 
sur  le  sol,  surtout  alors  qu'elle  est  accompagnée  de  pro- 
fondes inspirations,  est  un  moyen  quU  momentanément, 
est  aussi  et  plus  puissant  que  les  saignées  pour  arrêter 
les  œngestions,  les  rhémies  (hémorrhagies)^  et  pour 
couper  court  à  la  marche  d'une  phlegtnasie.  Le  6  jan- 
vier 1842,  au  moment  de  la  visite,  une  femme  de  vingt- 
quatre  ans  fut  prise  d'une  énorme  pneumorhémie.  Elle 
rendait  à  chaque  instant  une  proportion  de  sang 
tellement  considérable  qu'en  une  minute  ou  deux  une 
cuvette  en  était  à  moitié  remplie.  Un  râle  affreux  se 
faisait  entendre.  On  allait  prescrire  une  potion  ainsi 
composée  :  1  gramme  de  perchlorure  de  fer  pour  100 
grammes  d'eau  édulcorée  avec  un  sirop,  quand  j'an- 
nonçai aux  élèves  qu'à  l'instant  même  l'hémorrhagie 
allait  être  arrêtée  par  des  ligatures  fortement  serrées 
sur  les  quatre  membres  tenus  pendants,  en  même  temps 
que  je  faisais  pratiquer  à  la  malade,  malgré  Texpecto- 
ration  très-abondante  de  sang  qui  avait  lieu,  des  inspi- 
rations très-fortes.  On  eut  immédiatement  recours  à  ces 
moyens  ;  en  moins  d'une  minute  l'écoulement  de  sang 
fut  arrêté,  et  une  heure  après,  la  pneumorhémie  n'avait 
pas  reparu.  Bientôt  après  la  malade  sortit  guérie.  Ce 
succès  ne  doit  pas  surprendre  ;  car,  d'une  part  :  les  li- 
gatures produisant  un  arrêt  de  sang  dans  les  membres 
et  remplaçant  pour  le  moment  les  saignées,  elles  ne 
privent  pas  ultérieurement  le  malade  du  liquide  nour- 
ricier; et,  de  l'autre,  les  grandes  inspirations,  en  dé- 
veloppant les  poumons,  y  rendent  la  circulation  plus 
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facile  et  rcuicdient  ainsi  aux  stase;»   qui  pourraient 
entretenir  la  pneumorhémie. 

Quand  la  circulation  est  gênée,  lorsque  le  cœur,  la 
foie,  sont  dilates  par  le  sang  accumulé,  soit  dans  lei 
cavités  cardiaques,  soit  dans  les  vaisseaux  hépatiques, 
la  limitation  et  le  dessin  plessimétriqucs  des  viscères 
ont  démontré  qu'il  sufQt,  pour  ramener  les  organes  à 
l'état  normal,  pourr  les  faire  diminuer  de  S,  3  centi- 
mètres et  plus,  de  faire  pratiquer  coup  sur  coup  des 
respirations  suspirieuses  et  très-profondes.  J'ai  déjà 
cité  plusieurs  faits  dans  lesquels  des  hémorrhagies  na- 
sales ont  été  arrêtées  par  ces  mêmes  moyens^  dont 
l'emploi  dans  les  congestions  cérébrales  est  non  moins 
utile  ;  or,  toutes  les  fois  que  les  accidents  plus  ou  moins 
graves  d'hyper rhémie  viendront  à  se  manifester  sur  un 
malade,  il  y  aura  un  avantage  d'autant  plus  grand  à  sa 
servir  des  médications  précédentes  que  les  procédés 
dont  il  s'agit  n'ont  rien  de  dangereux.  On  fera  dono 
exécuter  coup  sur  coup  des  soupirs  très-profonds,  qui, 
favorisant  la  circulation  pulmonaire,  et  par  suite  le 
cours  du  sang,  remédieront  ainsi  aux  congestions  et 
aux  hémorrhagies  qui  peuvent  survenir. 

487.  Avant  d'avoir  recours  aux  évacuations  sanguines,  il  faat  c<mfttitflr 
quelles  sont  les  proportions  du  sang  existant  dans  les  organes. 

Règle  générale  en  pratique  :  avant  d'avoir  recours 
à  une  saignée,  non-seulement  il  fard  constater  par  U 
dessin  plessimétrique  si  les  organes  circulatoires,  respi- 
rateurs  et  hépatiques  sont  volumineux  par  suite  de  la 
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présence  d'une  grande  proportion  de  9an§,  wuiii  on  duU 
mr  mxmrs  :  i*  aux  ligaturée  fortement  eerréee,  et 
cela  pour  apprécier  Teffet  actuel  d'une  perte  momen- 
taoée  de  sang  (on  peut,  en  effet,  dans  ce  cas,  remédier 
à  la  déperdition  actuelle  du  liquide  sanguin  en  desser- 
rant les  ligatures);  V*  aux  respirations  profondes  et 
Qceélérées  qui  rendent  parfois  la  saignée  inutile;  S«  aux 
WMdes  vênUmseSy  si  Ton  a  le  temps  de  s'en  procurer. 
Le  gros  ventre  gène  la  respiration,  par  la  com- 
pression que  Testomac  distendu  et  un  abdomen  volu- 
mineax  exercent  sur  le  coeur  et  sur  Ips  poumons  ;  de 
%  ttn  trouble  énorme  de  la  circulation  et  de  la  respi- 
ration; les  accidents  les  plus  graves  en  sont  parfois 
les  conséquences.  G^est  par  cette  raison  que  Ton  voit 
tant  de  jeunes  femmes  qui  ont  la  funeste  habitude  de 
se  serrer  la  taille  avec  des  corsets,  être  prises  de  dilTl- 
(^tés  de  respirer,  qui  cessent  brusquement  alors  que 
l'on  délace  le  malencontreux  vêtement  qui  les  blesse; 
c'est  par  des  causes  analogues  que  chez  les  gens  à 
gros  ventre  la  marche  ascendante  est  un  exercice 
«tott)fan(,  et  que  chez  eux  surviennent  aussi  ces  suffo- 
cations que  des  médecins  légers  ou  peu  instruits 
^lisent  du  nom  d'asthme,  nom  auquel  ils  ajoutent  le 
sobriquet  :  nerveux.  Cette  dernière  épithète  appliquée 
au  hasard  rappelle  ce  vers  de  Th.  Corneille  : 

Ne  tavez'-voui  que  dire^  on  prend  sa  tabatière. 

Eh  bien,  il  en  est  ainsi  des  mots  nerveux,  vital; 
^and  on  ne  sait  que  dire,  on  les  prodigue,  et  Ton  s'en 
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sert  d'autant  plus  que  Ton  est  plus  ignorant  dans  l'art 
d'interroger  les  organes  ou  trop  paresseux  pour  y  avoir 
recours  ! 

138.  Importance  de  tenir  compte  en  thérapeutique  de  l'influoDce  da 

la  pesanteur. 

Que  les  influences  de  la  pesanteur  et  de  la  com- 
pression sur  les  angiopalhies  ou  maladies  des  vaisseaux 
ne  soient  jamais  oubliées,  car  c'est  en  tenant  compte 
des  grands  faits  qui  sont  en  rapport  avec  elles,  que  les 
personnes  les  moins  instruites  en  anatomie  et  en  méde> 
cine  peuvent  quelquefois  conserver  la  vie  à  des  gens 
qui  périraient  s'ils  n'étaient  secourus. 

Qu'un  homme,  en  effet,  vienne  à  s'ouvrir  une  artère 
du  bras,  de  l'avant-bras  ou  de  la  main,  que  le  sang  s*é* 
chappe  à  flots  et  que  la  mort  par  hémorrhagie  soit  im- 
minente^ il  suffit  de  savoir  et  de  se  rappeler  que  le 
sang,  dans  les  vaisseaux  artériels^  coule  du  centre  vers 
la  circonférence,  pour  que  le  bon  sens  conduise  à  établir 
au-dessous  du  coude  ou  à  la  partie  supérieure  du  bras 
(suivant  la  partie  d'où  le  liquide  s'écoule)  un  lien  circu- 
laire fortement  serré,  servait  à  maintenir  et  à  com- 
primer, soit  sur  la  partie  interne  du  bras,  soit  en  avant 
de  l'avant-bras,  une  pelotte  épaisse  faite  en  linge,  en 
coton,  etc.,  pour  que  la  perte  de  sang  cesse  d'avoir 
lieu.  Cette  compression  réussira  d'autant  mieux  que  le 
membre  blessé  sera  tenu  plus  élevé  par  rapport 
au  cœur. 
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ISS  bis.  Compression  immédiate  de  la  blessure  dans  le  cas  où  une  ar< 

tère  est  ouverte. 

N'oubliez  jamais,  alors  qu'une  artère,  même  d'un 
très-grand  volume,  est  ouverte^  que  Ton  peut  arrêter,  au 
moins  momentanément,  l'hémorrhagie,  et  par  con- 
séquent sauver  la  vie  du  blessé,  en  comprimant  avec  le 
doigt  la  plaie  qui  donne  issue  au  sang.  Voici  un 
exemple  bien  remarquable  de  ce  fait:  M.  G...,  à  Mantes, 
était  monté  sur  une  échelle  et  écussonnait  un  arbre  ;  il 
tenait  à  la  main  un  couteau  à  pointe  très-déliée;  il  le 
plaça  tout  ouvert  dans  le  gousset  de  son  pantalon,  l'é- 
chelle se  brisa;  l'homme  tomba  et,  dans  sa  chute,  la 
pointe  de  l'instrument  pénétra  à  huit  centimètres  au- 
dessous  du  pli  de  l'aine  et  sur  le  trajet  de  l'artère  cru* 
raie;  à  l'instant,  un  jet  de  sang  rouge  s'échappa  avec 
violence;  le  blessé  eut  la  présence  d'esprit  de  porter  à 
nnstant  même  le  doigt  sur  la  petite  plaie;  le  sangs'ar* 
réta  si  bien  que  pendant  trois  jours  une  petite  ecchy- 
mose de  peu  d'étendue  existait  seule  à  l'entour  du  point 
où  le  mal  existait.  Alors  se  manifesta  une  tumeur  avec 
battement  et  laquelle  prit  successivement  un  volume 
considérable  et  n'était  autre  qu'une  traumaortasie  com- 
pliquée d'une  communication  avec  la  veine  crurale  (ané- 
vrysme  variqueux).  Cette  lésion  me  fournit  l'occasion 
de  constater  pour  la  première  fois  que  les  caillots  durs 
contenus  dans  les  anévrysmes  présentent  de  la  sonorité; 
tandis  que  les  caillots  mous  donnent  lieu  au  son  et  au 
tact  hydriques.  Cette  grave  lésion  guérit  radicalement 
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sous  l'influence  d'une  compression  méthodique  pra- 
tiquée au  moyen  de  l'appareil  employé  par  M.  Broca  et 
confectionné  par  M.  Gharière.  Mon  honorable  collègue, 
M.  le  professeur  Dénonvillier  a  soigné>  conjointement 
avec  moi,  le  blessé  qui  fait  le  sujet  de  cette  observation 
(Traité  de  pkssimétrisme), 

12S  ter.  Utilité  de  la  flexion  forcée  de  rarticulation  du  coude,  dans  les 
hëmorrhagies  de  l'avant-bras  et  de  la  main . 

<  Malgaigne  a  montré  que  la  flexion  forcée  ou  com- 
plète de  l'avant-bras  sur  le  bras,  en  amenant  la  flexioo 
à  angle  très-aigu  de  l'artère  humérale  au  niveau  du 
pli  du  coude  et  sa  compression  entre  les  muscles  an- 
térieurs de  l'avant-bras  et  du  bras,  serrés  alors  les  uns 
contre  les  autres,  interrompt  le  cours  du  sang  dans 
cette  artère  et  par  conséquent  dans  celle  de  l'avant-bras 
et  de  la  main.  Il  faut  donc,  en  cas  de  plaies  de  ces 
régions,  faire  fléchir  fortement  l'avant-bras  du  malade 
et  lui  faire  garder  cette  position  jusqu'à  ce  qu'on  ait 
pu  appeler  un  médecin  qui  jugera  s'il  faut  lier  l'artère 
coupée  ou  faire  garder  la  position  fléchie  jusqu'à  ce 
que  toute  crainte  d'hémorrhagie  ait  disparu.  »  (Con^ 
munication  de  if.  le  D^  Lefort), 

\%%  qvater.  Influence  heureuse  de  la  position  des  membres  dans  iM 

hëmorrhagies. 

Dans  un  cas  remarquable,  j'ai  vu  une  hémorrhagie 
énorme  survenue  à  la  suite  de  la  blessure  d'une  varice, 
être  solidement  arrêtée  alors  que  le  membre  où  le  mal 
existait  et  surto\it  la  plaie,  ont  été  élevés  d'un  grand 
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nombre  de  ceutimètres  au-dessus  du  trono  et  de  la 
tête.  Dans  un  autre  cas,  Yarcade  palmaire  profonde, 
fui  coupée  m  travers;  une  hémorrhagie  très  forte  avait 
lieu  par  la  petite  blessure  existant  à  la  paume  de  la 
main;  tout  aussitôt  que  j'eus  fait  élever  le  point  où 
le  sang  s'écoulait  au-dessus  de  la  tête,  la  perte  de  li- 
quide s'arrêta  ;  cette  position  fut  continuée;  je  joignis 
à  ce  moyen  la  compression  de  la  radiale  au  poignet  et 
le  blessé  guérit  promptement  sans  qu'il  eût  été  néces- 
saire de  lier  l'artère. 

1S9.  Morts  causées  par  des  applications  de  sangsues  ;  moyens  d'ar- 
rêter le  sang  qui  coule  de  leurs  morsures. 

Le  public,  toujours  imprudent,  et  qui  a  parfois  plus 
de  confiance  dans  son  ignorance  que  dans  le  savoir 
réel  de  médecins  consciencieux,  applique  sans  hésiter 
des  sangsues  sur  des  gens  exténués,  sur  des  femmes 
bypémiques^  sur  des  enfants  débiles;  il  s'inquiète  peu 
des  hémorrhagies  dont  les  morsures  que  font  ces  anné- 
lides  peuvent  être  suivies.  Deux  fois  en  ville,  une  fois  à 
l'hôpital,  j'ai  vu  plusieurs  fois  succomber,  à  la  suite 
d'application  de  sangsues  que  les  malades  s'étaient 
faites  ou  fait  faire,  des  gens  qui,  certainement,  ne  se- 
raient point  morts  si  cette  imprudence  n'avait  pas  été 
commise.  Il  ne  faut  jamais  employer  ce  moyen  actif, 
sans  consulter  un  homme  instruit  et  sans  avoir  auprès 
de  soi  ou  du  malade  des  personnes  capables  d'arrêter 
l'évacuation  sanguine;  mais  si  cette  indispensable  pré- 
caution n'avait  pas  été  prise,  si  le  sang  coulait  en  abon- 
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dance  des  morsures,  il  suffirait  de  comprimer  ForiBce 
de  la  petite  blessure  faite  par  raonélide,  soit  directement 
avec  le  doigt,  comme  il  vient  d'être  dit  à  l'occasion  des 
blessures  d'artères  (p.  197),  soit  avec  uq  bandage 
compressif  qui  maintienne  de  Tamadou^  de  la  charpie, 
ou  tout  autre  corps  analogue,  pour  mettre  un  terme  à 
récoulement  sanguin  que  le  médecin  appelé  arrêtera 
tout  d*abord  en  cautérisant  la  petite  plaie  avec  ïbxo- 
tate  d'argent  et  même  avec  le  fer  rouge. 

430.  Influence  heureuse  de  la  position  élevée  des  membres  dons  lei 
Yarices  et  les  hémorrhagies  veineuses. 

Quelques  affections  des  veines  sont  encore  soulagées 
ou  guéries  par  des  moyens  d'une  grande  simplicité. 
D'abord,  quand  des  dilatations  de  ces  vaisseaux  (vari- 
ces ou  phiébectasies)  sont  douloureuses,  il  suffit,  le 
plus  ordinairement,  de  faire  placer  le  membre  où  ces 
lésions  ont  leur  siège  dans  une  position  horizontale 
ou  mcmc  élevée  par  rapport  aux  autres  parties  du 
corps  (1). 

Sous  l'influence  de  cette  attitude,  les  vaisseaux  ceasent 
bientôt  d'être  distendus,  et  les  douleurs  se  calment.  La 
position  dont  il  s'agit  est  même  l'un  des  principaux 
moyens  de  guérir  les  ulcérations  causées  par  les  va- 
rices. C'est  elle  qui  fait  encore  momentanément  cesser 
le  gonflement  œdémateux  qui  survient  dans  les  mem- 

(I)  En  agissant  ainsi,  l'on  ne  verra  pas  survenir  ces  hémorrtiagief 
mortelles  causées  par  des  varices  rompues,  comme  l'a  vu  le  docteor 
Simpson  (Edimbourg,  m^à.  journ.  n<*  37,  CQnrriçr  médicai^  186B). 
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bres  inférieurs  à  la  suite  des  stases  veineuses,  et  quand 
un  vieillard,  ou  un  individu  affaibli,  vient  à  avoir  les 
jambes  enflées,  c'est  celle  même  attitude  qui,  conti- 
nuée pendant  quelques  heures,  remédie  au  moins  mo- 
mentanément à  cette  enflure. 

131.  Diachyluih  et  poudre  de  lycopode  dans  les  varices. 

Récemment,  j'ai  appliqué  aux  varices  les  idées  qui 
m'avaient  guidé  dans  l'emploi  du  diachylum  et  de  la 
poudre  de  lycopode  sur  diverses  parties  du  tégument 
enflammé  ou  excorié;  en  effet,  sur  des  jambes  en  quel- 
que sorte  couvertes  de  tumeurs  dues  à  des  dilatations 
de  veines  ou  phlébectasies,  j'ai  fait  appliquer  une 
couche  très-épaisse  de  cet  emplâtre  recouverte  de  la 
substance  pulvérulente  dont  il  s'agit;  or,  j'ai  été  assez 
heureux  pour  voir  que,  dans  des  cas  légers  et  bien  que 
les  malades  ne  gardassent  pas  le  repos,  je  pouvais 
Siinsi,  non  pas  guérir  les  varices,  mais  les  rendre  beau- 
coup plus  supportables  et  prévenir  ainsi  les  ulcéra- 
tions. Lors  même  qu'il  n'existe  encore  que  de  très- 
légères  excoriations,  ce  procédé  est  d'une  extrême 
utilité. 

La  compression  avec  un  bandage  roulé,  avec  un  bas 
lacé  ou  avec  le  caoutchouc  et  des  tissus  variés,  em- 
ployée contrôles  varices,  peut  être  encore  rangée  parmi 
ces  moyens  simples  et  utiles  qui  permettent  aux  gens 
atteints  de  varices  de  vaquer  à  leurs  travaux  et  pré- 
viennent les  accidents  graves   qui  résultent  de  la 


laquelle  est  une  d^s  priacipales  causer  de  ia  cli 
des  veines. 
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MALADIES  DE  l'APPAREIL  DIGESTIF.  —  LÉSIQ^S 

DES  LÈVRES. 

m.  Boutons  de  flèrre,  herpès  labtalis  des  auteurs. 

L'éruption  inflammatoire  qui^  si  souvent  se  déclare 
sur  le  rebord  des  lèvres,  mi  spontanément,  soit  à  la 
suite  d'un  accè$  de  (lèvre ,  poursuit  presque  toujours; 
quoi  qu'on  fasse ,  sa  marche  ordinaire.  Commençant 
par  une  rougeur  légère,  avec  tuméfaction  peu  pronon- 
cée et  démangeaison  voisine  de  la  cuisson,  elle  donne 
bientôt  lieu  à  des  vésicules  plates,  composées  de  plu- 
sieurs loges  et  remplies  d'une  sérosité  souvent  trouble. 
Ces  vésicules,  parfois  confluentes,  sont  entourées  d'un 
nimbe  rouge.  Quelques  heures  plus  tard>  elles  ontacquia 
leur  plus  grand  développement.  Les  jours  suivants,  la 
sérosité,  en  se  desséchant,  forme  des  croûtes  brunes 
qui  deviennent  noires,  restent  adhérantes  pendant  près 
d'une  sem9ine  et  tombent,  à  la  fin,  en  laissant  au- 
dessous  d'elles  une  cicatrice  rouge  très-désagrésbla  m 
voir. 

Eu  touobanti  dès  l'instant  de  son  apparition,  cette 
éruptioa  «yeo  r8W)t9te  d'argent,  on  en  abrège  souvent 
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la  durée;  mais  ce  remède  est  peut-être  pire  que  le 
mal;  car,  d'une  part^  les  escarrhes  qui  se  forment  kla 
suite  de  cette  cautérisation  sont  encore  plus  noires  que 
les  croûtes  développées  par  la  succession  ordinaire  des 
phénomènes  maladifs,  et,  de  l'autre,  elles  se  détachent 
tout  aussi  tard. 

Il  est  un  moyen  bien  sîmp'e  qui  réussit  presque  tou- 
jours, et  que  j'ai  employé  un  grand  nombre  de  fois  sur 
les  autres  et  sur  moi-même:  il  consiste  à  pratiquer, 
tout  aussitôt  que  la  démangeaison  et  la  rougeur  qui 
marquent  le  début  de  l'éruption  dont  il  s'agit  se  dé- 
clarent et  sur  les  points  de  la  peau  où  le  mal  a  son 
siège,  des  onctions  et  des  frictions  légères  avec  l'huile 
d'amandes  douces  ou  même  d'olive.  Si  l'on  renouvelle 
une  dizaine  de  fois  dans  le  jour  l'emploi  de  ce  moyen, 
on  est  sûr  d'arrêter  dans  sa  marche  l'éruption  fébrile 
des  lèvres. 

Il  m'est  cependant  arrivé  une  fois  de  n'avoir  pas  eu 
à  me  louer  de  cette  médication.  Gomme  à  l'ordinaire, 
l'éruption  s'est  arrêtée  à  la  suite  des  onctions  hui- 
leuses; mais  la  lèvre  est  restée  rouge,  tuméfiée,  et  c'est 
seulement  à  la  longue  et  après  un  grand  nombre  de 
desquamations  successives  que  les  accidents  dont  11 
s'agit  se  sont  dissipés. 

Bien  des  gens  citeront  ce  fait  à  l'appui  des  théories 
relatives  aux  causes  cachées  des  fièvres  et  au  danger 
d'arrêter  les  éruptions  de  la  peau  consécutives  à  Faction 
d'agents  morbides  inconnus;  mais  il  est  facile  de  leur 
répondre  que,  cent  fois  au  moins,  j'ai  arrêté  par  des 
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onctions  huileuses  et  répétées  la  marche  de  Vherpes 
kUnalis,  alors  qu'une  seule  fois  l'éruption  a  passé  à 
l'état  chronique,  et  que,  par  conséquent,  dans  ce  der- 
nier cas,  ce  n'était  par  parce  que  le  mal  primitif  avait 
été  arrêté,  mais  bien  parce  qu'il  y  avait  eu  quelque 
circonstance  coïncidente ,  qu'un  second  état  patholo- 
gique avait  succédé  au  premier;  il  faut  aussi  leur  dire 
que  la  personne  qui  éprouva  cet  accident,  prenait  très- 
fréquemment  une  potion  Irès-active  de  bicarbonate  de 
soude  qui  entretenait  probablement  la  maladie  des 
lèvres  que  l'on  n'avait  pas  eu  le  soin  de  nettoyer  après 
avoir  fait  usage  du  sel  sodique. 

133.  Fissures  de  la  commissure  des  lèvres. 

0 

Les  éraillements  qui  fréquemment  surviennent  aux 
points  où  la  lèvre  supérieure  se  réunit  à  Tinférieure  se 
guérissent  avec  difficulté  ;  car  les  mouvements  si  nom- 
breux et  si  fréquents  qu'exécute  le  pourtour  de  l'ori- 
fice de  la  bouche  font  que,  loin  de  se  cicatriser,  la 
moindre  ilessure  des  commissures  labiales  tend  à  deve- 
nir plus  profonde  et  à  produire  une  fente  dont  la  forme 
s'oppose  à  la  guérison.  Si  l'on  abandonne  ce  petit  mal 
à  lui-même,  presque  toujours  il  dure  fort  longtemps, 
et  sa  persistance,  due  aux  conditions  physiques  dont 
il  vient  d'être  parlé,  est  trop  souvent  rapportée  à  l'ac- 
tion de  causes  virulentes  qui  fréquemment  n'existent 
pas.  Le  moyen  qui  réussit  le  mieux,  dans  ce  cas,  est 
de  toucher  plusieurs  jours  de  suite  la  fissure  dont  il 
s'agit  avec  l'azotate  d'argent,  ce  qui  n'offre  pas  de  dan« 

12 
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ger:  mois,  ce  qui  en  a  encore  moins^  a'OAl  de  reeoih 
vrir  lo  plus  souvent  possible  ie  petite  excoriation  wm 
un  corps  gras  et  solide,  tel  que  la  graisse  deveiv 
épaisse  et  consistante.  Pour  que  oe  petit  moyen  réoi* 
aisse,  il  faut  avoir  le  soin  d'empôcbep  }a  formatioD  de 
croules  sur  la  fissure  et  de  les  enlever  pep  des  lotiow 
avec  l'eau  tiède,  alors  qu'elles  existent. 

■  I 

134.  Ulcëratious  des  lèvres  et  de  la  bouche,  aphthes,  etc. 

Avant  de  rattacher  à  des  affections  syphilitiques  Lu 
ulcérations  dont  la  membrane  des  lèvres  ou  des  autrei 
parties  de  la  bouche  est  le  siège,  il  faut,  par  un  eiameo 
extrêmement  attentif,  rechercher: 

l""  Si  quelque  dent  anormalement  dirigée  ne  déchire 
pas  la  partie  où  existe  le  mal; 

2<>  Si,  comme  il  est  arrivé  à  Tun  de  mes  malades^ 
une  incisive  ou  une  canine  surnuméraire  ne  pousse  pas 
de  façon  à  entretenir  une  ulcération  linguale  que  Ton 
guérit  promptement  en  pratiquant  une  évulsion  dentaire 
alors  indispensable; 

30  Si  quelque  dent  altérée  par  la  carie  ou  divisée  par 
un  accident  traumatique,  formant  une  saillie  piquante 
à  la  suite  de  Tusure^  de  rarracbement  et  de  la  chute 
de  sa  voisine,  ne  vient  pas  habitueUemeot  blesser,  lacé- 
rer, la  membrane  muqueuse  et  causer  ainsi  Tulcéra- 
Uon  buccale. 

Les  excoriations  douloureuses  auxquelles  on  a  donné 
le  nom  à'aphthes,  et  que  tant  de  gens  à  idéçs  précon- 
çues rapportent  k  m^  Pàm^  interne  iocpnprifie  sont, 
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pfesque  toujours,  dues  à  des  circonstances  du  mêmd 
genre.  Or,  des  moyens  très-simples  réussissent  ici  par- 
faitement: le  premier  est  de  toucher  légèrement  la 
petite  excoriation  dite  aphthe  avec  le  crayon  d'azotate 
d'argent.  La  membrane  mince  et  superficielle  qui  se 
forme  alors  par  la  coagulation  de  l'albumine  sur  la  sur- 
face de  la  petite  plaie,  empêche  le  contact  de  l'excoria- 
tion avec  les  autres  parties  de  la  bouche  et  fait  cesser 
promptement  la  douleur.  Le  malade  en  est  quitte  pour 
la  très-faible  souffrance  que  cause  l'attouchement  qui  a 
lieu^  et  qu'il  faut  renouveler  quand  la  membrane  acci- 
dentelle produite  vient  à  tomber. 

Les  autres  moyens  de  détruire  les  causes  matériel- 
les du  mal  à  employer  dans  de  tels  cas  soit  de  faire 
limer  les  inégalités  et  les  saillies  qui  résultent  de  Tu- 
sure,  de  la  carie,  des  vices  de  conformation  naturels 
ou  accidentels  des  dents,  ou,  encore,  d'avoir  recours 
h  l'aurification  (i),  ou  à  révulsion  des  dents  altéréesi 
ou  de  recouvrir  celles-ci  avec  la  gutta-percha,  etc. 

135.  Ulcérations  de  la  langue  considérées  comme  cancéreuses. 

Mais  c'est  principalement  aux  ulcères  de  la  langue 
que  les  réflexions  précédentes  sont  applicables  :  elles 
le  sont  même  à  des  ulcères  de  cet  organe  réputés  can- 
céreux; et,  sans  vouloir  en  rien  imiter  ce  faiseur 
fameux  qui  persuadait  à  toute  la  haute  société  qu'il 
guérissait  le  cancer,  je  puis  sans  crainte  affirmer  que, 

(I)  M.  Prélerre,  dentiste,  boulevart  des  Italiens,  n*  39  aurifie 
dents  avec  une  grande  perfection,  et  a  fait  d'utiles  travaux  en  ce  genre 
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dans  deux  cas,  j'ai  vu  des  ulcérations  du  bord  deh 
langue  ayant  tous  les  caractères  du  cancer  épithânl 
être  radicalement  guéries  et  sans  récidive  sous  XÏBf 
fluence  des  soins  dont  le  fait  suivant  servira  à  faite 
connaître  les  détails  et  à  faire  apprécier  .l'impor- 
tance : 

Un  concierge  de  la  rue  de  la  Paix,  qui  me  fut  recom* 
mandé  par  le  prince  P.  N.,  était  atteint  depuis  deox 
ans  d'une  ulcération  au  côté  gauche  de  la  langue,  près 
de  sa  pointe.  Cette  lésion  présentait  plus  de  deux  ceoti- 
mètres  de  longueur  et  près  d'un  centimètre  de  profon- 
deur; le  fond  en  était  grisâtre  et  offrait  l'aspect  d'une 
fissure  terminée  par  une  petite  surface  d'une  teinte 
saie.  Les  bords  en  étaient  extrêmement  inégaux,  sort 
au  point  de  vue  de  leur  élévation,  soit  par  rapport  aux 
découpures  de  leur  circonférence.  La  dureté  de  ces 
bords,  à  plus  d'un  centimètre  de  la  solution  de  conti- 
nuité, était  extrême,  et  la  douleur  vive,  les  élancements 
qui  avaient  lieu,  surtout  au  moindre  mouvement  de  la 
langue,  faisaient  que,  la  salive  coulant  à  flots,  le  ma- 
lade ne  pouvait  la  retenir.  L'ensemble  des  organes  et 
des  fonctions  n'indiquait  point  l'existence  de  la  carci- 
némie  (diathèsc  ou  cachexie  cancéreuse). 

Depuis  dix-huit  mois,  ce  brave  homme,  avec  une 
confiance  qu'il  n'aurait  peut-être  pas  eu  dans  les  soins 
d'un  médecin  instruit,  ne  manquait  pas,  chaque  jour, 
d'aller  se  faire  panser  par  un  individu  auquel  il  donnait 
deminceshonoraires  qui,  répétés,  a  valent  définitivement 
formé  une  somme  considérable;  et  cependant  le  mal 
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joiir  comme  élGadue,  comme 
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augmentait  de  jour 
gravité  et  comme  douleur. 

Aussitôt  que  Je  vis  le  malade,  je  reconnus  la  cause 
organique  de  l'ulcération  caiicroïde  dont  il  était  atteint. 
Des  denCs  Irès-mégalement  rangées,  usées  ou  cariées, 
se  terminant  par  des  pointes  aiguës,  des  débris  de  ra- 
cine extrêmement  piquants,  étaient  situés  justement  en 
race  de  l'ulcère. 

Je  lis  limer  toutes  ces  aspérités  et  arracher  quelques 
dents  ;  tous  les  jours  ou  tous  les  deux  jours,  on  cauté- 
risa fortement,  avec  lo  crayon  d'azotate  d'argent,  le 
fond  de  la  Tissure  et  la  Tace  interne  de  ses  bords;  en 
même  temps,  bien  qu'aucun  accident  secondaire  ou 
tertiaire  ne  se  manifestât,  l'iodure  de  potassium  à  la 
dose  d'ungramme,  etleprolo-iodured'hydrargyre,  dans 
les  proportions  de  trois  centigrammes,  pris  a  d'autres 
heures  dans  la  journée,  furent  administrés. 

Tout  d'abord  la  douleur  fut  calmée  et  l'ulcère  prit  un 
aspect  moins  mauvais;  bientôt  l'amélioration  fut  on  ne 
peut  plus  remarquable,  et,  trois  mois  après,  ce  malade, 
qui  fut  présenté  à  plusieurs  reprises  a  ma  clinique, 
était  radicalement  guéri.  . 

l'avais  recueilli,  il  y  a  bien  des  années,  sur  un  em- 
ployé des  écuries  du  roi,  un  fait  moins  grave  que  celui- 
ci  et  dans  lequel  existait  seulement  une  induration  de 
la  langue.  Les  mêmes  moyens  furent  suivis  d'un  résul- 
tat aussi  lieureux. 

Plusieurs  autres  cas  de  ce  genre,  mais  moins  accen- 
tués que  les  précédents,  se  sont  présentés  dans  ma 
~  il. 
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pratique.  Ce  serait  tomber  daas  d'inutiles  répélilioDS 
que  d'en  tracer  ici  Tliistoire. 

436.  Enduits  dos  dents  et  des  autres  parties  de  la  boudie.  Etats  fi* 
thologlqties  anxquefo  ils  donnent  Ifeu. 

J'ai  publié  en  1837,  dans  le  Procédé  opératoire  dek 
percussion^  reproduit  dans  le  Traité  de  diagno^ic 
n^  1435,  et  dans  le  Traité  de  médecine  pratique,  un  mé- 
moire sur  les  enduits  de  la  langue  et  des  autres  parties 
de  la  bouche,  dans  lequel  j'ai  démontré  expérimentale- 
ment et  cliniquement  que  c'est  au  dessèchement  de  la  sa- 
li ve  qu'est  due  la  formation  des  couches  pultacées,  va- 
riables par  la  teinte  et  par  l'épaisseur,  qui  recouvreotsi 
fréquemment,  non-seulement  la  surface  de  la  langue, 
mais  encore  le  palais,  les  dents  naturelles  ou  art^ielUs 
et  les  lèvres. 

L'importance  de  ce  fait  est  tellement  grande  quelle 
détruit  presque  complètement  certaines  théories  rela- 
tives aux  fièvres  muqueuses,  bilieuses  et  adynamiques, 
Ce  n'est  point  ici  le  lieu  de  m'occuper  de  ces  graves 
questions. 

Je  me  bornerai  à  faire  quelques  annotations  sur  Futilité 
de  remédier  aux  états  pathologiques  que  les  enduits 
dont  il  s'agit  peuvent  causer. 

136  bis.  La  sécheresse  de  la  langue  empêche  de  parler.  On  prend  son- 
vent  cette  difficulté  de  la  parole  pour  un  symptôme  d'affection  céré- 
brale. En  humectant  la  langue,  le  médecin  qui  connaît  un  tel  hit 
rend  tout  d'abord  au  malade  la  possibilité  d'articuler  les  bom  t9> 
eaux. 

Lorsque,  dans  les  fièvres  graves,  dans  la  pneumonie, 
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la  pharyngite  aiguë,  ii  arrive  quc^  la  bouche  étant 
béante,  la  langue  se  coUYre  ou  non  d'enduit,  se  des^ 
sèche  par  suite  du  passag^e  continuel  de  Tair;  alors  les 
mouvements  de  cet  organe  sont  rendus  très-difficiles,  et 
quand  on  interroge  le  malade,  son  hésitation  est  telle 
qu'on  le  croirait  paralysé  par  suite  d'ihie  céphalopathie< 
Que  de  médecins  trompés  par  ces  apparences,  ont  dans 
ee  cas,  administré  du  musc,  du  camphre,  de  la  bella- 
done, pratiqué  des  saignées,  appliqué  des  sangsues, 
des  vésicatoires,  ont  prescrit  des  adusions  froides  sur 
la  tête,  tandis  qu'il  eût  suffi,  pour  rendre  la  parole  libre, 
de  tenir  la  langue  humectée.  Bien  des  fois,  à  ma  clini- 
que^ et  au  grand  étonnement  des  élèves,  un  tel  fait  nô 
s'est-il  pas  renouvelé.  Une  éponge  fine  trempée  dans 
l'eau  froide  et  placée  dans  la  bouche  du  malade,  le  net-* 
toiement  et  les  lotions  fréquentes  de  la  langue  prévient' 
nent  le  retour  du  fâcheux  symptôme  dont  il  vient  d'être 
parlé. 


137.  Enduits  de  la  langue  causant  la  perte  d'appétit,  le  dégoût  pour  letf 

aliments. 


Toutes  les  fois  que  la  langue  est  couverte  d'enduits 
épais,  qu'Us  soient  blancs,  jaunes,  verdâtres,  bruns  ou 
noirâtres;  qu'ils  aient  une  odeur  fétide,  nauséabonde^ 
putride,  etc.,  ils  altèrent  ou  ôtent  le  goût  des  aliments 
et,  par  suite,  empêchent  l'appétit  de  se  développer.  — 
Il  arrive  même  qu'ils  provoquent  des  vomissements. 

Ces  enduits  se  forment  surtout  sous  l'influence  de 
l'accélération  ou  des  troubles  de  la  respiration  qui  con- 
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duisent  les  malades  à  respirer  par  la  bouche.  Ce  qui  est 
vrai  des  enduits  de  la  lang^ue  Test  aussi  de  ceux  qui  n^ 
couvrent  le  palais  et  son  voile,  les  dents  et  la  menh 
brane  buccale. 

C'est  donc  une  précaution  de  première  nécessité  que 
de  nettoyer,  le  matin,  sur  les  malades  et  même  sur  les 
gens  bien  portants,  les  diverses  parties  de  la  bouche. 

Les  moyens  suivants  suffisent  pour  obtenir  ce  ré- 
sultat. 

Une  brosse  à  dent  assez  dure,  imprégnée  de  suc  de 
citron  et  de  crème  de  tartre  (tartrate  acidulé  de  po- 
tasse), enlève  parfaitement  les  enduits  de  la  langue  et 
du  palais,  qu'il  faut  nettoyer  aussi  le  plus  exactement 
possible  avec  la  poudre  suivante  :  crème  de  tartre,  huit 
parties;  alun  calciné,  une  partie;  laque  carminée,  uitô 
partie;  huile  essentielle  de  menthe,  une  goutte;  cette 
poudre  réussit  parfaitement  à  enlever  le  tartre  des 
d8nts. 

Le  tartre  dentaire  est  formé  par  les  enduits  de  la 
bouche  que  la  dessiccation  a  complètement  indurés.  Il  a 
les  plus  grands  inconvénients  relativement  à  la  con- 
servation des  dents.  Les  inégalités  de  ces  sialithes 
(pierres,  concrétions  salivaires)  forment  des  saillies  an- 
guleuses qui  (de  la  même  façon  que  les  calculs  urinaires 
blessent  les  reins,  l'urètre  et  la  vessie),  dilacèrent  les 
gencives,  d'où  résultent  de  la  rougeur,  de  la  douleur, 
la  formation  de  pus,  des  périosties  alvéolaires  on  den- 
taires qui  sont  trop  souvent  les  causes  de  la  carie  et  de 
la  chute  des  dents. 
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C'est  donc  une  précaution  hygiénique  de  la  plus 
grande  utilité  d'enlever  chaque  matin  avec  un  instru- 
ment sfjécial  ou  avec  un  cure-dents^  le  tartre  (sialithe) 
qui  se  trouve  déposé  entre  les  dents  et  le  rebord  de  la 
gencive. 

138.  Odeurs  de  la  bouche»  Mauvaise  baleine.  | 

La  mauvaise  haleine  peut  dépendre  : 

i^  D'ulcérations  du  nez  ou  de  la  carie  de  ses  os,  etc., 
d'abcès,  de  maladies  des  sinus,  etc  ; 

2<»  D'affections  variées  du  conduit  aérien,  de  cavernes 
et  de  gangrènes  pulmonaires. 

Z^  Des  enduits  de  la  langue,  de  la  bouche,  ou  enfin 
de  la  carie  dentaire. 

Nous  n'avons  ici  à  nous  occuper  que  des  vapeurs  fé*- 
tides  dont  la  bouche  est  la  source. 

>En  enlevant  les  enduits,  comme  il  vient  d'être  dit,  et 
surtout  en  aurifiant  et,  au  besoin,  en  faisant  pratiquer 
l'extraction  des  dents  cariées,  on  détruit  complètement 
la  cause  la  plus  ordinaire  de  la  fétidité  de  l'haleine, 
c'est-à-dire  les  états  de  la  bouche  qui  y  donnent  lieu. 

139.  Inflammation  des  glandes  salivaires,  par  suite  de  la  lésion  des 
orifices  de  leurs  conduits  excréteurs. 

Les  dents  cariées  et  inégales,  les  enduits  salivaires 
putrides  ou  desséchés  déposés  et  indurés  sur  les  dents 
et  sur  la  surface  interne  des  joues,  causent  parfois  des 
ulcérations  ou  des  inflammations  dangereuses,  situées 
dans  la  bouche  et  au  niveau  des  orifices  des  conduits 
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salivaires  excréteurs  des  glandes  (parotides  maxillaires 
et  sublinguales).  Ces  inflammationa  se  propagent  iren 
la  profondeur  des  canaux  salivaires,  jusqu'aux  aâd 
eux-mêmes;  les  produits  phlegmasiques  exhalés  de oa 
vaisseaux  bouchent  ceux-ci;  la  salive  ne  s'écoule  phM 
en  dehors,  les  acini  se  remplissent  de  liquide,  la  cirea- 
lation  s'y  trouble,  Torgane  sécréteur  se  distend,  le  mal 
s'étend  au  tissu  conjonctif  périphérique  des  glandules; 
du  pus  se  forme;  il  sort  alors  en  très-petite  proportion 
par  les  conduits  excréteurs;  la  glande  n'est  plus  bientôt 
qu'un  vaste  abcès  ;  la  pyémie  par  résorption  se  déclare, 
et  très-souvent  elle  est  suivie  de  la  ttioft. 

140.  Observations  remarquables  h  l'appui  dei  propositioBf  qni  pr^ 

codent. 

Une  femme  de  mon  service,  salle  Sainte- Anne  (1864), 
était  atteinte  d'une  parotidite  considérable.  Je  fis  rem&^ 
quer  aux  élèves  ce  fait  important,  qu'une  goutte  de  put 
s'écoulait  par  V orifice  du  conduit  parotidien,  et  que  des 
frictions  pratiquées  avec  le  doigt  sur  le  trajet  de  ce 
canal,  ainsi  que  des  pressions  exécutées  sur  la  glande, 
en  faisaient  sortir  davantage.  Quelques  jours  après, 
un  second  cas  de  parotidite  se  présenta  encore.  Un 
élève  externe  du  service,  à  la  fois  studieux  et  intelli- 
gent, M.  Carbonel,  se  ressouvint  du  cas  précédent  et 
de  la  leçon  que  je  venais  de  faire  sur  ce  sujet;  il  exa- 
mina l'orifice  du  conduit  salivaire  de  Stenon.  Cet  ori- 
fice contenait  du  pus  que  je  fis  écouler  en  abondance 
par  des  pressions  et  des  frictions  ;  je  cherchai,  comme 
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j0  r»viif  fait  pQUP  la  ppepiière  walade,  à  fym  pénétrer 
UiP  stylet  minca  et  boutonap  4aps  la  canal  sali vaire^ 
n)i|i3  je  n&  pMS  mettra  le  teqops  nécessaire  pour  y  par-^ 
v^pir*  J0  priai  UM,  Proust  et  Carbonel  de  réitérer  ces 
t^t^tives,  et  ils  firei^t  pénétrer  rinstrument  dans  le 
conduit.  Cette  opération  ne  réussit  pas  à  arrêter  le 
iQal,  et  très-peu  de  pus  s'écouldr  La  masse  entière  de 
la  parotide,  ))ientôt  détruite,  ne  devint  qu'un  abcès 
multiloculaire.  Une  pyoï'te  secondaire  eut  liei^  sous  le 
pi^uscje  sterno-mastoïdien;  la  fièvre  et  la  pyémiese 
manifestèrent,  et  n^^igré  les  plus  grands  soins,  la  ma- 
}ade  succumba.  Malheureusement,  comme  cela  était 
arrivé  pour  te  première,  le  corps  de  cette  femme 
fut  enlevé  sans  qu'una  nécroççopie  suffisante  pût  être 
faite, 

141 .  Remarques  sur  les  observations  précédentes. 

Ces  deux  faits  ont  été  publiés  dans  la  Gazette  des 
hôpitaux  (mars  1864).  Il  doivent  être  ajoutés  à  des 
observations  semblables  dont  j'ai  fait  mention  dans  le 
Traité  de  médecine  pratique.  En  rapprochant  ces  cas 
les  uns  des  autres,  en  les  éclairant  par  des  considéra- 
tions anatomiques,  physiologiques  et  pratiques,  sur  les 
glandes  en  général  ^  sur  leurs  fonctions,  leurs  mala- 
dies, etc.,  il  devient  évident  que  les  parotidites  sont  très- 
souvent,  si  ce  n'est  constamment,  les  résultats  de  l'obs- 
truction par  l'inflammation  ou  de  la  simple  emphraxie 
de  la  partie  de  l'angiosiale  (appareil  salivaire),  qui 
s'étend  des  mni  jusqu'à  Torifice  d'excrétipn. 
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De  la  même  façon  qu'une  glandule  de  la  peau  ioA 
Forifice  est  bouché  se  distend  par  la  sérosité  (kjste 
aqueux),  par  la  graisse  (tannes),  etc.,  de  la  même  mi- 
nière encore  que  la  phlegmasie  de  l'urètre  et  des  ^ 
sicules  séminales  est  suivie  de  maladies  aiguës  du  t» 
ticule,  ou  encore  que  la  glande  mammaire  qui  sécrète 
du  lait  et  dont  les  conduits  sont  bouchés,  se  tuméfie  et 
finit  par  s'abcéder  au-dessus  des  vaisseaux  oblitérés;  oo 
qu'une  hépatémie,  une  hépatite,  se  déclarent  à  la  suite 
de  la  rétention  delà  bile  causée  par  une  obstruction  dn 
canal  cholédoque,  la  glande  parotide,  lorsque  l'angio- 
siale  n'étant  plus  libre  s'enflamme  et  suppure,  la  salive 
s'accumule  au-dessus  de  l'obstacle  et  distend  les  con- 
duits d'excrétion;  alors  les  acini  qui  ne  cessent  de  sé- 
créter le  liquide,  dc\iennent  le  siège  d'une  inflamma' 
tien  pyogénique  (génératrice  du  pus),  qui  est  sui\1ede 
la  desiruclion  de  la  glande,  d'abcès  et  de  pyémie. 

142.  Les  parotiditos  tic  sont  pas  dos  phônomitics  critiques  t>D  dcse^ 
fols  de  l'action  médicatrice  de  la  nature.     , 

On  a  longlcuips  émis,  et  beaucoup  de  médecins  Tad- 
mcltcnt  encore,  que  les  parotiditesou,  commcils  le  di- 
sent, les  ;)rtrofito  sont  des  accidents  utiles,  critiques  et 
que  la  bienveillance  nature  fait  pour  le  salut  des  malades. 
Étrange  et  funeste  manière  de  voir,  qui  fait  ranger  au 
nombre  des  symptômes  avantageux  des  lésions  trop 
souvent  suivies  de  la  mort!  11  faut  absolument  que  les 
hommes  de  science  abandonnent  des  théories  aussi  ri- 
dicules, et  qu'ils  pensent  plutôt  aux  moyens  de  préve- 
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nirde  tels  maux  et  d'y  remédier  que  de  se  complaire 
dans  des  systèmes  pareils,  dont  le  progrès  a  fait 
justice. 

443.  Traitement  préserratif  et  contif  de  la  parotidite. 

Les  principaux  moyens  préservatifs  de  traitement  de 
li{Nirotidite  sont  teUement  simples  et  rationnels,  qu'à 
I)eioe  est-il  besoin  de  les  indiquer;  ils  consistent  à  te- 
nir chez  les  malades,  les  fébricitants,  les  gens  atteints 
de  pneumonie,  de  ceux  surtout  dont  le  sang  couen- 
oeox  pourrait  déterminer  des  caillots  de  lymphe  plas- 
tique dans  Tangiosiale,  etc.,  à  tenir,  dis-je,  la  bouche 
dans  un  état  de  propreté  extrême,  à  enlever  à  mesure 
qu'ils  se  forment,  les  enduits  salivaires  sur  les  dents,  les 
lèvres,  la  langue,  à  éviter  leur  dessèchement,  à  faire 
en  sorte  qu'ils  ne  se  pourrissent  pas;  car  ils  pourraient 
alors  donner  à  l'angiosialite  ce  caractère  septique  si 
grave  qui  est  une  cause  puissante  de  l'extension  de  l'in- 
flammation pyogénique  ou  érésypélateuse  dans  les  par- 
ties où  elle  existe.  Faire  arracher  les  dents  cariées  et 
inégales  qui,  situées  au  niveau  de  l'orifice  du  conduit 
parotidien,  pourraient  le  blesser,  est  encore  une  pré- 
caution de  premier  ordre  et  qu'il  ne  faut  pas  négliger 
sur  les  malades  qui  sont  exposés  aux  parotidites.  Net- 
toyer les  orifices  des  conduits  salivaires  du  pus  qu'ils 
peuvent  contenir;  les  sonder,  s'il  est  possible  de  le  faire; 
évacuer  le  pus  par  des  pressions  et  des  frictions  ;  au 
début,  avoir  recours  à  dçs  applications  locales  de  sang 

43 
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sues  et  de  cataplasmes;  tels  sont  les  principaux  mojeiii 
à  employer  dans  la  curation  des  angiosialites  qui  vietH 
nent  d'être  mentionnées.  Les  médicaments^  quels  qa'iii 
soient,  auraient  ici  bien  peu  d'utilité. 


CHAPITRE  VIII 

MOYENS  SIMPLES  ET  HYGIÉNIQUES  APPLICABLES  AUX 
MALADIES   DE  l'eSTOMAG;    GASTROPATHIES    OU    6ASTRIES. 

144.  Généralités  sur  la  gastrite,  la  gastralgie,  la  dyspepsie,  etc. 

Sous  le  nom  de  gastrite,  Broussais  comprenait  là 
plupart  des  souffrances  de  Testomac,  qu*il  considérait 
ainsi  comme  des  inflammations.  C'était  là  une  grande 
'  erreur  qui  fit  beaucoup  de  mal,  msfis  qui  reposait  eïl 
partie  sur  ce  fait  positif,  que^dansun  grand  nombre  dé 
cas  l'estomac  est  malade,  ce  qui  ne  veut  pas  dire  quHl 
soit  enflammé,  La  science  et  le  temps  ont  fait  justice  dêà 
idées  exagérées  que  l'École  du  Val-de-Grâce  se  faisait  de 
r inflammation  et  de  la  gastrite  :  mais  ils  ont  consacre 
cette  grande  et  utile  vérité,  que  les  symptômes  collectiofinéà 
sous  le  nom  de  maladies^  sont  les  résultats  de  lésions  têt 
de  troubles  fonctionnels  des  organes. 

Il  a  fallu  bien  des  années  pour  que  la  croyance  à  là 
gastrite  fiit  abandonnée  par  les  médecins  et  par  le  publié 
lui-même,  qui  avait  largement  adopté  la  théorie  de 
Broussais.  Actuellement  encore,  beaucoup  de  gens  dont 
les  digestions  sont  laborieuses  ou  qui  souffrent  (16  Tefi* 
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tomac,  admettent  et  affirment  avec  opiniâtreté  qu'ils 
sont  atteints  de  gastrite. 

Certes,  dix-neuf  fois  sur  vingt,  les  douleurs  dont 
l'estomac  est  le  siège  sont  très-loin  d'être  des  inflam- 
mations; elles  reconnaissent,  en  effet,  des  causes  orga- 
niques très-variées  dont  chacune  détermine  des  phé- 
nomènes divers  et  nécessite  un  traitement  particulier. 

Les  médecins  qui  suivirent  Broussais,  tombèrent 
dans  d'autres  exagérations  non  moins  déplorables  que 
celles  qu'ils  reprochaient  à  ce  grand  homme.  Oubliant 
que  la  douleur  est,  en  effet,  commune  à  des  lésions  très- 
diverses  et  qu'elle  ne  peut  être  heureusement  et  radi- 
calement combattue  que  par  des  moyens  dirigés  contre 
ces  mêmes  lésions,  ils  œnsidérèrent  le  symptôme  d(m- 
leur  comme  une  maladie  à  laquelle  ils  assignèrent  une 
nature  nerveuse.  La  gastralgie  remplaça  la  gastrite,  et 
les  narèdtiques,  les  antispasmodiques,  etc.,  employés 
dans  des  cas  très-différents  les  uns  des  autres,  ne  réus- 
sirent pas  mieux  que  ne  l'avaient  fait  les  sangsues,  la 
diète,  l'eau  et  les  cataplasmes. 

Plus  récemment,  voici  que  les  souffrances  de  toutes 
sortes  dont  l'estomac  peut  être  le  siège,  et  dans  les- 
quelles la  digestion  est  laborieuse,  ont  été  désignées 
sous  le  nom  commun  de  dyspepsie,  terme  construit  d'a- 
près les  principes  de  la  nomenclature  organopatholo- 
gique  et  qui  signifie  difficulté  de  la  digestion.  Or,  il  est 
une  multitude  d'affections  dans  lesquelles  la  digestion 
se  fait  laborieusement,  lentement,  avec  douleur;  et 
comme  ces  affections  si  variées  réclament  chacune  un 
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traitement  différent,  il  est  impossible  d'assigner  un  mode 
de  curation  spécial  à  la  dyspepsie  ou  mauvaise  di- 
gestion. 

Il  résulte,  de  ce  qui  précède,  qu'il  est  indispensable, 
alors  qu'il  est  question  de  prescrire  ce  qu'il  con- 
vient de  faire  contre  des  douleurs  d'estomac,  et  des 
digestions  difficiles  dites  dyspepsie,  de  déterminer  les 
caractères  principaux  des  diverses  souffrances  gastri- 
ques contre  lesquelles  tel  ou  tel  traitement  est  indiqué. 

145.  Digestions  difficiles  dues  à  un  mauvais  régime. 

Bien  des  gens  souffrent  de  l'estomac  parce  qu'ils 
prennent  trop  d'aliments  à  la  fois;  et  qu'ils  distendent 
Qet  organe  outre  mesure.  Dans  un  tel  cas,  Id  moyen 
principal  à  employer  est  de  diminuer  les  proportions  de 
nourriture  prises  à  chaque  repas. 

146.  Gastralgie,  vomissements,  suites  d'une  alimentation  insuffisante. 

Beaucoup  de  gens,  et  particulièrement  los  femmes, 
souffrent  de  l'estomac  et  ont  des  digestionâr  difficiles 
parce  qu'ils  ne  prennent  pas  chaque  jour  une  propor- 
tion d'aliments  suffisante.  Très-généralement,  des  mé- 
decins D&éme  instruits  ne  tiennent  pas  assez  compte  de 
ce  fait.  Lors  donc  que  l'on  est  atteint  de  gastralgie,  ou 
de  difficulté  de  digestion,  et  que  l'on  a  contracté  l'ha- 
bitude de  ne  faire  usage  que  d'une  nourriture  insuffi- 
sante ou  de  mauvaise  qualité^  il  faut  essayer  de  chan- 


22S  ALIMENTATION  INSUFFISANTE;  DTSPBP8IE 

ger  de  régime,  faire  usage  d'aliments  réparateurs  en 
proportion  convenable,  et  dans  les  cas  qui  viennent 
dëtre  indiqués,  la  guérison  suit  de  près  cette  modifica- 
tion dans  la  manière  de  vivre.  J'ai  vu  un  très-grand 
nombre  de  faits  de  ce  genre,  et  actuellement  j'ai  sons 
les  yeux  une  dame  qui  vomissait  tout  ce  qu'elle  prenait 
et  que  j'ai  ramenée  à  la  santé,  en  la  forçant  en  quelque 
sorte  à  manger.  Remarquons  à  celte  occasion  que  des 
vomissements  surviennent  parfois  h  la  suite  dèringes- 
tion  première  des  aliments,  et  que  ce  n'est  pas  toujours 
là  une  raison  suffisante  pour  que  l'on  renonce  à  l'ali- 
mentation. Très-fréquemment  il  arrive,  dans  des  circon- 
tances  semblables  (et  alors  qu'il  n'existe  pas  de  lésions 
organiques),  que,  si  Ton  fait  prendre  des  potages,  des 
bouillons  concentrés,  ou  même  du  pain  immèdiatemeiU 
après  le  vomissement ,  ces  substances  sont  conservées  et 
se  digèrent  plus  ou  moins  bien.  Ailleurs^  il  y  a  des 
personnes  qui  vomissent  les  aliments  liquides,  tandis 
qu'ils  conservent  les  solides,  et  d'autres  rejettent  tels 
mets  et  digèrent  facilement'  tels  autres;  l'estomac 
semble  quelquefois  être  capricieux  et  préférer,  pendant 
un  certain  temps,  la  nourriture  qu'il  ne  supportait  pas 
les  jours  suivants.  Ce  sont  là  des  choses  qu'il  faut  sa- 
voir, dont  il  est  très-utile  de  tenir  compte  en  pratique, 
et  qui  doivent  éloigner  des  opinions  systématiques  et 
des  préceptes  trop  généralisés.  Mais  ce  qu'il  fie  faut  jo' 
mais  oublier  y  c'est  qu'en  maladie  comme  en  santé,  il  foui 
des  aliments  pour  vivre  et  que  l'immense  fauie  de  mu- 
mettre  longtemps  les  malades  à  une  abstiîience  abiolui 
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est,  comme  je  l'ai  prouvé  en  1827,  dans  m>on  Mémoire  sur 
l'alimentation  insuffisante  et  sur  ses  dangers,  une  pr(^' 
tique  déplorable  qui  ferait  périr  le  malade^,  alors  que  Iq 
p^ladie  primitive  viendrait  à  Yépaxgner  (Ij. 

D*autres  (et  ceuxr-ci  sont  en  très-grand  nombre),  se* 
eonformant  plutôt  aux  usages  et  à  leurs  goûts  qu'à 
rbygiène  et  à  la  raison»  n'attendent  pas  qu'une  digest? 
tion  soit  finie  avant  d'en  commencer  une  autre;  le 
retour  de  l'appétit  n'est  pas  pour  eux  l'indication  dô 
panger;  mais  c'est  l'habitude  et  l'heure  qui  les  en^ 
gagent  à  prendre  de  nouveau  des  aliments  Le  remède 
À  ceci  est  bien  simple:  (fest  de  m  se  mettre  a  i,abie  qu'a^ 
lors  que  Von  a  faim. 

146  hU,  Viandes  crues,  viandes  crues  hachées,  sang,  leur  mélange 
avec  des  végétaux  les  rendent  supportables. 

Depuis  un  temps  immémorial  on  a  cherché  à  nourrir 
les  personnes  affaiblies  avec  des  viandes  à  moitié 
cuites,  dites  saignantes.  Des  médecins  qui  ont  trouvé 
singulier  que  je  prescrivisse  comme  aliment,  de  la 
substance  nerveuse  à  des  malades  débilités,  ou  du  phos- 
phate de  chaux  à  des  gens  dont  les  os  ramollis  con- 
tiennent moins  de  sels  calcaires  que  dans  l'état  normal, 
non-seulement  ont  fait  prendre  aux  individus  dits 
cachectiques^  de  la  viande  crue,  mais  encore  du  sang 
liquide.  Ils  peuvent  avoir  agi  ainsi  avec  quelque  utilité 

(I)  Procédé  opératoire  de  la  pereussion  médiate,  Irailé  de  méde" 
eine  pratique^ 
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pour  les  malades.  Or,  il  est  un  procédé  très-utile,  soit 
pour  remédier  à  l'insupportable  dégoût  qu'inspire  uœ 
telle  nourriture,  soit  pour  ajouter  à  celle-ci  des  végé- 
taux, dont  l'emploi  réuni  à  celui  des  substances  ani- 
males, présente  un  extrême  avantage.  Ce  procédé  a»- 
siste  à  faire  hacher  les  viandes  crues  les  plus  succulenitt 
et  à  les  faire  mélanger  avec  de  ^oseille  ou  des  épinaris 
bouilliSj  ce  qui  en  rend  l'emploi  beaucoup  moins  dés- 
agréable. Dans  un  assez  grand  nombre  de  cas  et  sur- 
tout chez  les  femmes  névropathiques  et  hydrémiques, 
j'ai  tiré  parti  de  cette  précaution^  car  sans  elle  on  ne 
pouvait  faire  prendre  à  de  telles  personnes  les  viandes 
qui  leur  étaient  utiles. 

U7.  Absence  des  dents,  causes  de  gastropatbie.  Nëcefisité  de  let  Un 

remplacer. 

Il  est  un  grand  nombre  de  personnes  dont  les  dents 
détériorées  ne  permettent  pas  de  trit,urer  suffisamment 
les  aliments -dont  elles  font  usage,  et  d'autres  encore 
qui  avalent  sans  se  donner  le  temps  de  mdcAtfr  la 
nourriture. 

On  peut  dire  aux  premières  :  Faites- vous  placer  des 
dents  artificielles  parfaitement  disposées,  et  telles  que 
M.  Préterre  ou  tout  autre  dentiste  très-habile  les  dis- 
pose, et  vous  pourrez  triturer  davantage  la  nourri- 
ture dont  vous  faites  usage,  ce  qui  fait  que  la  diges- 
tion, s'accompUssant  mieux  dans  la  bouche;  s'effectuera 
complètement  dans  l'estomac,  et  recommander  aux 
secondes  de  se  corriger  de  leur  mauvaise  habitude. 
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448.  Boire  peu  pendant  le  repas  favorise  quelquefois  la  digestion. 

Il  résulte  des  faits  constatés  par  Magendie,  que  Tac- 
tion  de  Testomac  devient  fort  difficile ,  alors  que  pen- 
dant le  repas  on  ingère  une  proportion  considérable  de 
boissons  aqueuses.  Ce  grand  physiologiste,  qui  n'a  eu 
que  le  tort  de  ne  pas  appliquer  à  l'hygiène  et  à  la  thé- 
rapie les  importantes  recherches  auxquelles  il  s'est 
livré,  a  remarqué  que  la  plupart  des  animaux  ne 
boivent  jamais  à  Tépoque  où  ils  prennent  de  la  nour- 
riture. Ëhbienl  on  voit  aussi  que  Thomme  qui  prend 
pendant  ses  repas  beaucoup  de  boissons  aqueuses, 
perd  l'appétit  et  digère  fort  mal;  souvent,  au  con- 
traire, les  aliments  secs  ou  presque  secs  ce  chymi- 
fient  parfaitenient  et  ne  sont  pas  vomis,  tandis  que 
des  bouillons  ou  toute  autre  substance  liquide  ne 
peuvent  être  supportés;  de  là  le  conseil,  dans  certains 
cas  de  dyspepsie,  de  se  priver  de  boissons,  el  l'espoir 
d'obtenir  les  avantageSique  j'ai  souvent  tirés,  dans  de 
tels  cas,  d'une  alimentation  fournie  par  dos  substances 
solides  ou  demi-solides. 

149.  Vomissements  provoqués  par  des  boissons  aqueuses  abondantes, 
et  par  l'excitation  du  pharynx  lors  de  l'extrême  réplëtion  de  l'es- 
tomac par  les  aliments,  et  lors  encore  de  la  présence  dans  ce  viscère 
de  substances  vénéneuses. 

Un  homme,  après  avoir  mangé  copieusement,  éprouve 
une  gastralgie  extrême  :  le  plessimétrisme  (1)  prouve 

(1)  Traité  de  U  percuasion  médiate,  I8S7.  JYuiU  d$ple*siinétrism$j 
4866. 

13. 
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que  Testomac  contient  unegrande  quantité  de  matièKS 
demi-solides  ou  liquides.  Le  premier  moyen  à  employer 
pour  obtenir  du  soulagement,  ou  même  la  dispari- 
tion de  la  douleur,  est  de  solliciter  le  vomissement  en 
introduisant  un  doigt  ou  une  plume  dans  le  pharynx,  et 
en  secondant  ce  moyen  si  simple  par  l'administration 
à  haute  dose  d'eau  tiède  ou  d'un  thé  léger. 

Ce  remède,  qui  est  entre  les  mains  de  tous,  est  appli- 
cable aux  cas  dans  lesquels  une  substance  vénéneuse, 
telle  qu'un  poison  métallique  (arsenic,  oxyde  de  eni- 
vre, etc.),  ou  vétégal  (narcotiques  de  toutes  sorte», 
champignon,  alcool,  opium,  digitale,  belladone,  da- 
tura,  etc.),  est  introduite  dans  l'estomac  et  y  cause  de 
la  douleur  :  (fest  inertie  là,  il  faut  bien  se  le  rappeler, 
la  médication  principale  dans  tout  empoisonnement  pro- 
duit par  des  substances  délétères  ingérées  dans  la  partie 
supérieure  du  tube  digestif.  En  effet  il  arriverait  le  plus 
souvent  qu'avant  qu'il  eût  été  possible  de  se  procu- 
rer les  agents  chimiques  propres  à  annihiler  l'action 
du  poison,  celui-ci  ait  produit  d'irrémédiables  lé- 
sions. 

Le  lait,  l'huile,  pris  à  hautes  doses  et  de  manière  à 
faire  vomir,  peuvent  remplacer  l'eau  ;  mais  la  chose 
principale,  ici,  est  de  laisser  le  doigt  ou  la  plume  long- 
temps introduits  dans  le  pharynx,  même  pendant  que 
l'on  vomit;  on  force  de  cette  façon  l'estomac  à  se 
débarrasser  de  toutes  les  matières  qu'il  contient,  et 
l'on  doit  ainsi  coitinuer  jusqu'à  ce  qu'après  des y(h 
missements  répétés,  le  plessimétrisme  apprenne  que 
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^'prgand  4oQt  il  ^'çgit  eçt  vid^,  ou  ne  iiM)DtieQt  que  de 

4M.  Présence  des  gaz  ou  de  Pair  dans  Testomac,  cause  de  gastralgie 

(gazo  et  aéro-gastralgie). 

Uue  variété  de  dyspepsie  (digestion  difficile)  résulte 
(réquenunent  du  dégagement  et  de  la  présence  habi-r 
ti^Ue  de  beaucoup  de  gaz  dans  Testomac.  Il  est  sou* 
vent  possible  de  remédier  à  cet  accident  lié  à  des  cir» 
constances  légères  ou  graves  de  régime  ou  d' organisa? 
Uon,  en -combattant  ces  circonstances.  L'accumulatioa 
4e  gaz  dans  Testomac,  facile  à  reconnaître  par  le  plesr 
simétrisme  (1),  cause  la  douleur  par  la  distensioa 
jqu'elle  produit  et  par  les  mouvements  des  fibres  muscur 
laires  gastriques;  la  contraction  provoquée  par  cette 
accumulation  est  souvent  sentie  par  la  main  portée  sur 
Vépigastre.  Les  causes  d*une  telle  lésion  sont  variées  et 
leur  connaissance  conduit  à  employer  des  moyens 
simples  et  utiles  pour  7  porter  remède. 

Un  officier  de  gendarmerie  de  Rambouillet  avait 
habituellement  l'estomac  extrêmement  distendu  par 
des  gaz  qu'il  avalait  en  abondance  sans  qu'il  s'en  aper- 
çût. U  les  rendait  ensuite  à  chaque  instant  avec  un 
bruit  désagréable  même  à  lui  et  insupportable  aux 
assistants.  Des  hommes  d'une  haute  capacité  et  d'une 
instruction  réelle  avaient  appelé  tympanite  nerveme  cet 

(l)^Voyez.le  Trailé  de  pktsimctrisme^  MM. 
I 
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état  pathologique.  La  percussion  (!)  et  l'aiiscultatioB 
do  Tœsophagc  en  arrière  me  firent  reconnaitre  la 
nature  du  mal,  et  il  me  suffit  de  fliire  comprimer 
le  larynx  sur  le  pharynx  au  moyen  d'une  pression  eIe^ 
cée  sur  le  cou  pour  rendre  impossible  la  déglutitioo 
de  l'air  et  pour  guérir. 

L'accident  éprouvé  par  M.  X...  est  plus  fréquent  qu'on 
ne  le  pense^  fait  qui  conduit  à  dire  que,  lorsqu'il  s'agit 
de  souffrances  gastriques,  il  faut  que  le  malade  lasse 
attention  à  ne  pas  avaler  de  l'air.  Mais  dans  des  cas 
bien  plus  nombreux,  alors  que  l'on  a  constaté  que 
Festomac  contient  abondamment  des  gaz,  on  peut  en 
favoriser  l'évacuation  :  i^  en  faisant  placer  le  palieot 
dans  une  position  assise,  la  tête  étant  inclinée  en  avant; 
2®  en  faisant  pratiquer  des  frictions  sur  le  creux  de 
l'estomac,  soit  avec  la  main  nue,  soit  avec  des  linges 
chauds,  etc. 

151.  Gastralgie,  dyspepsie,  suite  de  la  compression  de  restomie  pir 
les  vêtements,  les  corsets,  etc.  ;  corset  hygiénique. 

Il  est  une  sorte  de  gastralgie  qui  résulte  de  la  com- 
pression de  l'estomac  par  une  ceinture  ou  par  un  corps 
quelconque.  C'est  particulièrement  chez  la  femme  que 
cet  accident  est  fréquent;  un  corset  trop  serré  et  sur- 
tout un  buse  qui  forment,  au  devant  du  viscère  rempli 
d'aliments  ou  de  gaz,  une  plaque  inextensible,  gênent 


(I)  C'est  rétudo  attentive  de  ce  malade  qui  m'a  conduit  à  CÛM  Itp- 
plication  de  rauâcuUat|on  du  plcssimétrisme  aux  maladies  da  ooqdvit 
o^èophagicu. 
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iiiQaiment  l'accomplissement  du  travail  digestif  et  pré- 
senle  d'exlrémes  inconvénients,  Malheureusement,  les 
conseils  du  oiédecin,  dictés  par  l'Expérience,  la  raison 
et  les  faits,  sont  ici  d'un  bien  faible  poids,  lorsqu'ils  ont 
à  combattre  le  caprice  et  la  mode. 

Certes,  dans  des  cas  pareils,  où  les  organes  respira- 
toires ne  souffrent  pas  moins  que  le  tube  digestif  et 
alors  que  le  diaphragme  ne  peut  facilement  s'abaisser, 
la  plus  simple  prudence  exige  que  l'on  conseille  de  ne 
pas  porter  de  corset,  et  surtout  d'éviter  l'usage  d'un 
buse  quel  qu'il  soit;  mais  si  cette  déplorable  babitude 
ne  peut  pas  être  surmontée,  si  un  sentiment  de  co- 
quetterie mal  entendue  no  fait  pas  justice  de  ce 
vêtement  dangereux,  il  est  possiUe  d'en  atténuer  les 
ÏDCon  von  lents,  ea  faisant  porter  un  corset  spécial  que 
j'ai  proposé,  et  dont  le  buse  est  tellement  disposé  qu'il 
est  ouvert  sur  la  ligne  médiane  au  niveau  de  l'épi- 
gaslre  et  qn'il  forme  une  large  ouverture  où  l'estomac 
vient  se  loger  lors  de  sa  dilatation,  et  où  les  viscères 
trouvent  place,  alors  que  le  diapbragme  s'abaisse.  Avec 
ce  corselj  que  j'appellerai  hygiénique,  la  femme  ne  sera 
plus  exposée  à  ces  étouffements,  à  ces  évanouissements 
qui  survieiment  fréquemment  à  la  suiLe  du  repas  ou  de 
son  séjour  dans  un  lieu  échauffé  et  où  l'air  est  impur: 
elle  ne  sera  plus  dans  la  nécessité  de  faire  desserrer  les 
liens  qui  l'eiamaillotletit  de  telle  façon  que  la  syncope 
complète  en  est  quelquefois  le  résuUat. 
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159.  Acides  dans  Testomac  (p3rrosiSy^ox7ga8tiie),  cansantlagastnlgN, 
la  dyspepsie,  la  ramoUissem^t  de  fiet  organe;  exaspérant  le  cunac 

gastriquC)  etc. 

Dans  un  nombre  très-considérable  de  cas»  los  dou- 
leurs gastriques  et  la  dyspepsie  qui  s'y  joint,  sont  dus 
aux  acides  que  contient  Testomac.  La  vieille  médecine 
désignait  ^e  tels  états  pathologiques  sous  les  noms 
absurdes  de  fer  chaud,  de  pyrosis,  et  l'on  Toulait  ex- 
primer par  ces  mots  que  les  malades  qui  .sont  sujets  a 
ces  accidents  éprouvent  une  sensation  brûlante,  soit  à 
répigastre,  soit  au  pharynx  ou  dans  la  bouche. 

Il  en  arrive  principalement  ainsi  alors  qu'au  mo- 
ment de  réructation,  des  liquides  acides   remontent 

de  Testomac  vers  l'ouverture  supérieure  du  conduit  ali- 
mentaire. 

Dans  rétat  sain,  ce  même  estomac  contient  toujours 
des  acidités  dont  la  sécrétion  muqueuse,  la  salive  aci-r 
difiée  ou  d'autres  substances  sécrétées  sont  les  sources. 

Chez  certaines  personnes,  et  cela  très-communé- 
ment, les  liquides  acides  dont  il  s'agit  exerc^fit  sur  la 
membrane  muqueuse  et  sur  les  aliments  une  influence 
très-fàcheuse  ;  tout  porte  même  à  croire  que  le  ramol- 
lissement que  Ton  voit,  sur  le  cadavre,  être  séparé  des 
portions  saines  par  um  ligm  de  niveau,  est  dû  à  cette 
même  action.  Une  telle  explication  est  de  celles  que 
l'on  est  conduit  à  admettre  de  prime  abord  (i).  Et  je 

(1)  Traité  de  médecine  pratique^  noi  75165, 7651. 


ACIDES  DANS  l'estomac;  OXYGASTRIE  ftSi 

(Suis  surpris  qu'elle  n'ait  pas  été  mentionnée  dans  la 
plupart  des  livres  classiques.  Cela  est  d'autant  plus 
fâcheux  que  le  traitement  simple,  qui  dans  ces  cir- 
constances soulage  ou  même  guérit,  est  la  conséquence 
de  cette  manière  de  voir. 

Il  y  a  même  tout  lieu  de  penser  que  la  formation 
abondante  d'acides  dans  l'estomac  réagit  sur  les  ali- 
ments et  fait  chimiquement  dégager  à  ceux-ci  une  pro- 
portion considérable  de  fluides  élastiques  dont  la  pré- 
sence provoque  les  contractions  des  fibres  musculaires 
gastriques  et  les  douleurs  dont  il  vient  d'être  parlé; 
J'ai,  de  plus,  1-intime  conviction  que  la  présence  dans 
l^stomac  d'acidités  en  excès  est  une  des  circonstances 
principales  qui  augmentent  la  gravité  des  lésions 
propres  aux  cancers  de  cet  organe.*  Il  n'est  même  pas 
impossible  que  chez  certains  individus,  d'ailleurs  pré- 
disposés, les  acides  gastriques  n'en  puissent  devenir 
les  causes  déterminantes.  Ce  qu'il  y  a  de  certain,  c'est 
que  j'ai  vu  sur  un  assez  grand  nombre  de  personnes, 
et  notamment  chez  un  de  nos  plus  spirituels  critiques 
dont  la  délicatesse  est  au  niveau  du  talent,  M.  J...,  se 
dissiper  complètement  et  d'une  manière  assez  prompte, 
les  symptômes  de  l'ulcère  stomacal  et  de  la  gastrocar- 
cinie,  alors  qu'ils  élaient  portés  à  ce  point  qu'une  éma- 
ciation  extrême,  que  le  vomissement  de  toutes  les 
substances  alimentaires  et  que  des  évacuations  par  le 
haut  d'un  sang  très-noir  étaient  survenus  ;  or,  je  n'ai 
eu  recours  dans  tous  ces  cas  qu'à  des  moyens  propres 
à  rendre  iaoffensifs  les  acides  que  l'estomac  contenait 
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en  abondance.  Je  ne  puis  trop  insister  sur  ce  fait  qui 
dans  ma  pratique  a  été  d'une  utilité  extrême. 

153.  Influence  des  acides  gastriques  en  excès  sur  l'état  du  sang  doi 

la  goutte  (oxurëmie). 

De  fortes  raisons  me  conduisent  encore  à  croire  que 
les  acides  gastriques  plus  abondants  et  plus  actifs  qu^iis 
ne  devraient  Tétre,  sont  pour  quelque  chose  dans  le 
développement  de  roxurémie,  c'est-à-dire  de  Tétat  du 
sang  qui  donne  lieu  à -la  goutte. 

On  sait  en  effet  que  Yoxygastrie  (pyrosis)  est  très- 
fréquente  chez  les  goutteux  et  détermine  souvent  les 
douleurs  d'estomac  dont  ils  sont  atteints. 

Souvent  les  personnes  qui  souffrent  de  cette  oxygis- 
trie  sont  nées  de  parents  goutteux,  et  le  remède  qui 
réussit  le  mieux  dans  les  cas  de  pyrosis  est  précisé- 
ment celui  qui  compte  le  plus  de  succès  alors  qu'il 
s'agit  de  combattre  la  goutte. 

154.  Utilité  du  bicarbonate  de  soude  administré  à  hautes  doses  dini 

les  cas  d'accidents  gastriques. 

C'est  dans  l'emploi  des  alcalins,  tels  que  le  bicarbo- 
nate de  soude,  la  magnésie,  le  bitartrate  de  potasse  et 
de  soude  (Galtier-Boissière)  qu'on  trouve  les  moyens 
neutralisants  des  acides  contenus  dans  Testomac.  On 
doit  surtout  à  l'illustre  Darcet  la  connaissance  de  ce 
fait  que  Ton  avait  d'abord  entrevu,  mais  qui  n'avait 
pas  été  suffisamment  constaté.  De  là  l'usage  de  l'eaa 
et  des  pastilles  de  Vicby  qui,  très-utiles  contre  l'oxy- 


r. 
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gastrie  et  eonlre  la  goutte,  le  sont  bien  peu  dons  les 
cas  de  maladies  du  foie,  de  la  rato  et  des  autres  vis- 
cères; c'esl  une  chose  étrange,  en  effet,  que  celte 
mode  ridicule  d'envoyer  à  Vichy  tous  les  malades 
qui  souffrent  de  l'cpigaslre,  et  cela  sans  que  l'on  ait 
d'abord  recherché  et  reconnu  les  lésions  dont  ils  sont 
atteioLs. 

II  n'est  pas  de  semaines,  en  été,  où  je  ne  sois  con- 
sulté par  des  gens  qui  se  sont  trouvés  fort  mal  des 
eaus  de  Vicliy,  parce  que  leurs  maladies  n'étaient  pas 
des  oxygaslries,  mais  bien  des  affections  de  tout 
autre  nature. 

155.  Signes  phrEiqnea  d'auscultalioo  el  do  pleasîmélriamB  propres  a 
Lier  Ib  présence  d'scidea  dans  ['ealaïuuc  el  le  dègogemenl 
boaique  qui  s'opènj  ik  In  suile  de  l'iogeslioD  do  bicarbo- 


Le  bicarhonate  de  soude,  dit  soi  de  Vichy  (bien  qu'à 
peu  de  frais  la  chimie  en  obtienne  de  parfaitement 
analogue  et  en  abondance;,  le  bicarbonate  de  soude, 
dis-je,  réussît  d'une  manière  tout  à  fait  remarquable 
dans  les  cas  d'oxygastrie  primitive  et  secondaire.  Son 
effet  est  instantané.  Dans  les  cas  précédents,  aussitôt 
qu'il  est  ingéré  :  si  l'on  porte  l'oreille  sur  l'estomac  du 
malade,  on  entend  le  bruit  de  crépitation,  résultat  du 
dégagement  de  l'acide  carbonique,  dégagement  dâ  à  la 
décomposition  du  sst  de  soude,  à  laquelle  donnent  lieu 
le.1  acidités  gastriques.  Si  l'onperctUe  alors,  le  ptessimé- 
trisme  fait  bientôt  entendre  un  son  très-clair,  et  donne  au 
doigt  une  sensation  d'élasticité  très-marquée. 
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Un  moment  après>  des  gaz  semblables  à  ceux  qni 
s'échappent  du  vin  de  Champagne  sortent  en  aboa-? 
dance  par  Tœsophage,  le  pharynx  et  la  bouche  et 
tout  d'abord  le  malade  cesse  d'éprouver  de  la  dbur 
leur  au  creux  de  l'estomac.  Pour  obtenir  un  tel  ré- 
sultat, il  faut  que  la  dose  du  bicarbonate  de  sondé 
soit  très-forte,  et  il  est  souvent  indispensable  de  la 
porter  à  cinq,  sbc,  huit  ou  dix  grammes  en  une  seule 
fois. 

La  potion  suivante  est  celle  dont  depuis  dix  ans  je 
me  sers  pour  moi-même  avec  un  succès  constant;  je 
dois  à  son  administration  la  conservation  de  ma  santé, 
de  mon  énergie  et  peut-être  de  ma  vie  : 


Bicarbonate  do  soude 6  grain. 

Eau  de  Seltz 30 

Sirop  de  fleurs  d'oranger. 30 

Ajoutez  une  goutte  d'huile  essentielle  d'anis 

66  gram. 

Faites  dissoudre  lentement  et  triturez  le  sel  dans  le  sirop  et  lyouta 
l'eau  peu  à  peu. 


On  prendra  cette  potion  en  une  seule  fois,  et  cela, 
dès  que  les  douleurs  produites  par  l'oxygastrie  com- 
menceront à  se  faire  sentir. 

Si  le  mal  revient  dans  le  même  jour,  on  réitérera 
l'usage  de  cette  même  potion  dont  l'emploi  n'est  ea 
rien  dangereux,  et  que  Ton  peut  continuer  indéfini- 
ment tant  que  les  douleurs  reparaissent. 

Celte  méthode  m'appartient  en  très-grande  partie^ 
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car  Teau  de  Vichy,  souvent  administrée,  est  tout  à 
fait  insuffisapte,  puisqu'il  faut  en  prendre  trois  ou 
quatre  verres  pour  obtenir  les  mêmes  effets  que  ceux 
qui  résultent  de  la  potion  précédente. 

Il  faudrait  prendre  d'un  coup  toute  une  boîte  de  pas- 
tilles de  Vichy,  si  l'on  voulait  ingérer  la  dose  de  bi- 
carbonate de  soude  indispensable  pour  faire  disparaître 
les  accidents  (1). 

156.  Le  bicarbonate  de  soude  peut  être  donne  sans  danger. 

En  vérité,  je  ne  comprends  pas  comment  beaucoup 
de  médecins  redoutent  l'usage  habituel  du  bicarbonate 
de  soude,  car  jamais  je  neluiai  vu  produire  de  phé- 
nomènes fâcheux,  alors  même  que  je  l'ai  donné  dans 
des  proportions  considérables.  Cette  assertion,  si  géné- 
ralement émise  :  que  ce  sel  détermine  la  dissolution 
du  sang,  doit  être  rangée  au  nombre  des  hypothèses 
les  plus  dénuées  de  toute  espèce  de  fondement. 

J'en  ai  pris  pendant  quinze  ans  plus  de  10  grammes 
par  jour,  ce  qui  fait  plus  de  54  kilogranimes,  et  je  n^ 
crois  pas  avoir  le  sang  en  dissolution. 

457.  Prédisposition  à  la  formation  d'acides  dans  Teçtomac  ou  oxygas- 

trie.  —  Moyens  d'y  remédier. 

Malheureusement,  le  bicarbonate  de  soude,  qui  re- 
médie instantanément  à  l'oxygastrie  et  à  la  gastralgie, 
laquelle  en  est  la  conséquence,  ne  guérit  pas  la  dispo- 
sition du  malade  à  former  des  acides  dans  l'estomac, 

(1)  La  magnésie  à  la  mémo  dose  que  le  bicarbonate  de  soude  peut  le 
remplacer.  Elle  purge  quand  elle  forme  les  sels  avec  les  acides  gas- 
triques. 
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et  ce  n'est  que  par  une  hygiène  bien  entendue,  par 
des  aliments  tires  du  règne  animal,  par  une  grande 
sobriété  et  en  évitant  Tusage  des  farineux  et  quelque- 
fois des  boissons  alcooliques,  que  l'on  peut  espérer  de 
faire  cesser  cette  prédisposition. 

458.  Douleurs  nerveuses  de  l'estomac  chez  les  femmes  en  géiiénl,ct 
notamment  chez  les  femmes  enceintes. 

Rien  n'est  plus  difficile,  je  ne  dirai  pas  à  guérir, 
mais  à  soulager  ou  à  faire  momentanément  cesser, 
que  les  douleurs  d'estomac  dont  les  femmes  névro- 
pathiques  sont  si  souvent  atteintes.  Contre  ce  geore 
de  souffrance,  auquel  j'ai  donné  le  nom  de  névrofj^' 
tralgie,  on  a  employé  toutes  sortes  de  moyens  ([oi 
pour  la  plupart  échouent.  Ces  douleurs  gastriques,  ces 
dyspepsies  si  rebelles,  sont  le  plus  souvent  les  résul- 
tats d'une  irradiation  nerveuse  s'étendant  vers  l'esto- 
mac, et  dont  l'utérus  et  les  ovaires  sont  les  points  de 
départ.  A  ces  affections,  il  faut  surtout  rattacher  les 
nausées,  les  vomissements  éprouvés  dans  les  premiers 
mois  de  la  grossesse  (embryutérisme).  Cependant 
chez  les  femmes  en  général,  et  chez  la  femme  en- 
ceinte en  particulier,  il  ne  se  développe  pas  fréquem- 
ment quelques-unes  des  gastropathies  dont  il  vient 
d'être  parlé,  telles  que  des  oxygastries,  des  dyspepsies 
dues  à  la  présence  de  matières  ou  de  gaz  abondam- 
ment contenus  dans  les  intestins,  etc.;  ces  accidents 
n'exigent  pas  chez  elles  des  moyens  autres  que  ceux 
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qui  conviendraient  chez  tout  autre  individu;  mais, 
dans  les  affections  dites  nervçuses  de  l'estomac  qui 
sont  propres  à  la  femme,  enceinte  ou  non,  on  est  fort 
embarrassé  pour  diriger  un  traitement  convenable. 
Perles  d'élher,  vins  généreux  par  cuillerées,  potions 
alcooliques  légères  administrées  à  petites  doses  au 
moment  où  surviennent  les  crampes  d'estomac  (cram- 
1)68  qui  sont  dues  à  la  contraction  des  flbres  muscu- 
laires de  cet  organe),  vin  et  quinquina,  amers  de  toute 
k)rte,  etc.,  etc.,  tout  cela  réussit  parfois  momentané- 
ment; mais  ne  guérit  presque  jamais.  Pour  arriver  à 
2e(te  guérison,  il  faut  chercher  à  remédier  à  l'état  de 
n  matrice,  des  ovaires,  etc.,  qui  entrelient  le  mal,  ce 
|oe  l'on  ne  peut  faire^  soit  chez  la  femme  enceinte, 
ioit  alors  que  l'évacuation  périodique  est  sur  le  point 
f  avoir  lieu. 

Soulever  l'utérus  abaissé,  par  le  bandage  utéro-pèri- 
ml  que  j'ai  proposé  (1),  et  qui  a  été  souvent  utile  à 
mes  malades;  chercher  à  faire  cicatriser  les  ulcéra- 
tions du  col;  combattre  les  causes  morales  qui  réa- 
gissent sur  les  organes  angioviques,  et  avoir  égard  à 
l'ensemble  de  l'organisme  qui  influe  d'une  manière 
si  puissante  sur  la  régularité  des  menstrues,  etc., 
tels  sont  les  principaux  moyens  qui,  dirigés  vers  les 
)artie.s  qui  sont  les  points  de  départ  des  névrogastral- 
nes  de  la  femmie,  réussissent  le  mieux  alors  qu'il 
'agit  de  porter  remède  à  ces  souffrances  si  fréquentes 
t  si  pénibles. 

(0  Traité  de  médecine  pratiquet  n«  10042. 
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Kt9.  Moyens  simples  et  hygiéniques  applicables  aux  maiadiies  dei 

intestins. 

Le  plus  grand  nombre  des  douleurs  passagères  dont 
les  intestins  sont  le  siège,  et  qui  souvent  sont  accom- 
pagnées ou  suivies  de  borborygmes,  sont  les  résultats 
de  la  présence  dans  le  tube  digestif  de  maiières  ou  de 
gaz.  Ces  substances,  s'accumulant  et  séjournant  dam 
les  organes  digestifs,  ou  y  progressant  avec  difficulté, 
provoquent  des  contractions  musculaires  du  conduit 
alimentaire    accompagnées  de    souffrances  plus  oa 
moins  vives.  Il  est  donc  utile,  dans  de  semblables  cas, 
d'avoir  recours  à  de  douces  pressions  sur  les  points 
douloureux  avec  la  main,  ou  à  des  frictions  faites  avec 
iine  flanelle  échauffée  et  imbibée  d'huiles  d'amandes 
douces  ou  d'olives.  Des  cataplasmes,  des  bains  lièdes 
contribuent  aussi  beaucoup  à  soulager  ces  souffrances 
momentanées;  mais  ce  qui,  dans  de   telles  circons- 
tances, est  particulièrement  indiqué,  c'est  d'évacuer 
par  des  purgatifs  inoffensifs  tels  que  le  sitiapis  alba, 
la  rhubarbe,  la  limonade  magnésienne,  etc.,  les  ma- 
tières ou  les  gaz  contenus  dans  les  intestins.  Avant 
d'avoir  recours  à  l'administration  des  évacuants ,  U  àt 
de  règle  pratique  de  s'assurer  par  le  plessimétrismt  de 
la  présence,  dans  le  tube  digestif,  des  matières  ou  des 
gaz,  de  leurs  proporiious,  et  de  déterminer  au  juste 
quelle  est  la  partie  de  l'mtestin  où  ils  se  spnt  accu- 
mulés. C'est  au  médecin  habitué  à  se  servir  de  la  mé- 
diopercussion,  de  reconnaître  de  telles  circonstances 
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organiques^  dont  l'appréciation  eitacte  est  en  théi^apeu« 
tique  d'une  si  grande  importance. 


460.  Utilité  des  purgatifs 'administrés  par  le  rectum. 


Si  des  matières  liquides  ou  solides  distendent  le  gros 
intestin,  les  lavements  purgatifs  sont  d'une  utilité 
extrême.  Lorsque  les  coliques  (entéralgie)  sont  légères, 
Injection  de  l'eau  tiède  peut  suftlre. 


16i.  Pressions  sur  les  gros  intestins  pour  faire  progresser  la 

matière. 


Il  est  un  petit  moyen  d'une  extrême  utilité  pour  faire 
progresser  dans  les  gros  intestins^  et,  par  suite^  pour 
faire  évacuer  les  matières  que  ces  organes  contiep- 
nent;  voici  en  quoi  il  consiste  :  alors  que  par  le  ples' 
simétrisme  on  a  bien  constaté  que  le  côté  droit  du 
ventre  donne  une  matité  en  rapport  avec  la  présence  de 
scories  liquides  ou  demi-liquides,  il  faut  se  rappeler 
que  les  derniers  intestins  dessinent  autour  des  autreâ 
une  sorte  de  cercle  qui  les  embrasse  (1),  et  que  le  cours 
naturel  des  matières  y  a  lieu  d'abord  à  droite,  de  bas 
en  haut;  puis  transversalement  vers  la  gauche,  au- 
dessus  du  nombril,  et  enfin  tout  à  fait  à  gauche,  de 
haut  en  bas.  Ceci  posé,  on  conçoit  facilement  qu'il  est 


(1)  Dictionnttite  des  sciences  médicales,  article  mésentère^  par 
M.  Piorry.  Cet  article  contietit  une  descHption  du  mésentère  peu  con« 
Hu«  et  utile  en  pr&iiquc4 
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Utile  de  faire  d'abord  coucher  le  malade  sur  le  eôtè 
gauche  (à  l'effet  que  la  pesanteur  entraîne  les  matières 
de  ce  côté),  comme  aussi  d'exécuter  des  pressions  et 
des  frictions  avec  la  flanelle  imbibée  d'huile  dans  11 
direction  que  suit  la  marche  naturelle  des  scories, 
c'est-à-dire  telle  qu'elle  vient  d'être  indiquée.  BientM 
alors  le  plessimétrisme  permet,  dans  de  tels  cas,  de 
constater  que  la  matité  due  à  la  présence  des  matières 
s'est  déplacée  et  se  prononce  vers  le  côté  gauche,  n 
suffit  alors  de  faire  prendre  une  injection  abondante  oa 
purgative  dans  l'anus  pour  que  les  fèces  soient  rejetées 
au  dehors  et  pour  que  les  coliques  se  dissipent  complè- 
tement. 

De  tels  moyens,  quelque  simples  qu'ils  soient,  remé- 
diant à  la  cause  anatomique  des  coliques  ou  enterai* 
gies,  sont  inQniment  plus  utiles  et  plus  pratiques  que 
les  pilules,  les  potions  opiacées  et  belladonées,  admi- 
nistrées par  les  empiristes  et  par  les  amateurs  de  la 
polypharmacie. 

162.  Évacuation  des  gaz  intestinaax.  —  Position  à  faire  prendre  m 

malades. 

S'agit-il  de  faire  évacuer  lés  gaz  contenus  en  alx)Q'' 
dance  dans  les  gros  intestins  et  les  distendant  (ce  que 
l'on  peut  constater  par  l'extrême  sonorité  et  la  grande 
élasticité  auxquelles,  dans  ces  cas,  le  plessimétrisme 
donne  lieu  à  droite  et  à  gauche  du  bas-ventre),  il  faut 
tout  d'abord  noter  que  les  fluides  élastiques  sont  de 
beaucoup  plus  légers  que  les  liquides  ou  les  solides,  et 
qu'en  conséquence  ils  doivent  facilement  se  porter  par 
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en  haut  dans  les  intestins,  tandis  que  les  matières  plus 
pesantes  se  dirigent  nécessairement  par  en  bas. 

Se  fondant  sur  cette  considération,  en  quelque  sorte 
banale,  mais  dont  il  est  si  utile  de  tenir  compte  en  pra- 
tique, il  faudra  faire  placer  le  malade,  dont  les  intes- 
tins seront  distendus  par  beaucoup  de  gaz,  dans  une 
position  telle,  q]ue,  s'appuyant  sur  les  coudes  et  sur  les 
genoux,  le  ventre  étant  inférieurement  placé,  et  ne  re- 
posant pas  sur  le  lit,  le  rectum  étant  situé  en  haut,  on 
paisse  exécuter  des  frictions  sur  cette  partie.  En  mémo 
temps,  de  profondes  inspirations,  dirigées  vers  le  bas- 
Tentre  et  le  siège,  sont  exécutées.  Très-ordinairement* 
il  arrive  alors  que  les  fluides  élastiques  sont,  quelques 
moments  après,  rendus  par  le  rectum,  et  qu'un  soula- 
gement très-grand  a  li«u.  On  seconde  cette  action  en 
introduisant  des  corps  gras  dans  l'anus. 

On  ne  saurait  croire  combien,  même  dans  des  mala- 
dies  graves  et  aiguës  de  rintestin,  cette  manœuvre 
présente  d'avantages;  elle  réussit  inflniment  mieux 
te  la  gazeotérasie,  ou  tympanite  (1)  des  auteurs, 
que  ne  le  font  la  poudre  de  charbon,  et  bien  d'autres 
moyens  pharmaceutiques  tout  aussi  insignifiants  que 
cette  substance,  moyens  que  Ton  donne  d'habitude  dans 

des  cas  pareils. 

463.  Accumulation  de  matières  dans  les  intestins  ;  moyens 

d'y  remédiep. 

La  présence  et  le  séjour  prolongé  de  matières  ster- 

0)  Mot  absurde,  qui,  signifiant  in0ammation  du  tambour,  ne  d»> 
>riii  se  rapporter  qu'à  la  phlegmasie  de  l'oreille  moyenne  enflammée. 

i4 
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corales  liquides  (hydro-scories)  dans  rintestin,  lors  des 
maladies  aiguës  et  même  chroniques,  est  Tud  des  élib 
pathologiques  les  plus  graves  qai  puissent  survenir;  il 
en  est  surtout  ainsi  lorsqu'il  y  a  quelque  obstacle  mé- 
canique au  cours  des  scories,  comme  cela  a  lieu  dan 
les  hernies  étranglées  et  dans  des  rétrécissements,  can- 
céreux ou  non,  vers  la  dernière  partie  de  l'intestin. 

Seul,  le  médecin  instruit  est  capable  de  reconnaître 
les  causes  et  la  nature  de  tels  états^athologiques  et  de 
juger  des  moyens  très- actifs  qu'il  convient  alors  (ffl»- 
ployer  le  plus  tôt  possible;  mais,  en  général,  ce  sont  les 
purgatifs  doux  et  non  dangereux,  tels  que  la  limonade 
magnésienne,  Teau  de  Sedlitz,  la  rhubarbe,  etc.,  et,  de 
plus^  des  frictions  et  des  pressions  vers  l'ombilic  qui, 
dans  les  cas  d'accumulation  de  matières  liquides  dans 
les  intestins  grêles  (4),  réussissent  le  mieux.  Quand,  aa 
contraire,  les  hydro-scories  (fèces  liquides)  distendent 
les  gros  intestins,  les  injections  anales  avec  les  corps 
aqueux,  onctueux,  huileux,  plus  ou  moins  purgatifs  (i], 
et  surtout  les  douches  abondantes  dans  le  rectum,  sont 
d'une  extrême  ulililé. 


(I)  On  rcconnatt  cette  accumulation  de  scories  par  la  matité  exi^ 
tant  au  milieu  du  ventre,  tandis  qu'un  son  mat  constaté  vers  les  flanci 
et  en  bas  correspond  en  général  à  la  présence  des  matières  dans  lei 
{<;ros  instestins. 

(â)  On  obtient  trCs-souvcnt  les  meilleurs  ré^ulta^s  du  lay.mcut  que 
voici  : 

Décoclion  de  graine  do  lin  trCs-f'ipss-.'a.         430fgram. 
Iliiikt  d'olive.  i3j 

Cassonade  bi'une.  130 


âvqgraïa. 
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164.  Moyens  faciles  de  pratiquer  des  douches. 

Sous  le  nom  de  douches,  on  désigne  des  injections 
dirigées,  par  un  jet  plus  ou  moins  large  et  plus  ou 
moins  fort,  vers  une  région  extérieure,  ou  dans  URO 
partie  profonde  du  corps.  L'action  qui  en  résulte  est 
composée  :  i<*  des  effets  du  mouvement  imprimé  à  Teau; 
2«>  de  la  température  que  celle-ci  présente,  et  Z^  pour 
les  organes  intérieurs,  de  l'évacuation  qui  en  est  le 
résultat.  Un  simple  lavement  est  une  douche  du  rec-> 
tum,  un  moyen  hydrothérapique  dont  on  a  beaucoup 
ehusé;  et  depuis  l'injection  rectale  par  un  clysopompe 
jusqu'au  jet  d'eau  donné  dans  les  établissements  d9 
bains,  il  y  a  tous  les  degrés  possibles  dans  la  largeur 
et  dans  la  force  du  courant  d'eau.  Le  mode  d'exécuter 
ces  injections  ou  ces  douches  est  en  général  assez 
compliqué  et  souvent  fort  dispendieux.  Les  moyens 
suivants,  à  la  fois  simples  et  usuels,  suffisent  pour  les 
pratiquer  : 

lo  Pour  les  petites  injections,  une  seringue,  telle  que 
l'employaient  nos  bons  aïeux,  un  clysopompe,  un  irri- 
gateur  ordinaire,  inventé  par  mon  élève  M.  £guisier, 

2*  Pour  un  jet  plus  volumineux,  une  seringue  usitée 
en  médecine  vétérinaire,  une  pompe  à  jardin,  un  irri- 
gateur  dont  le  récipient  peut  contenir  plusieurs  litres, 

3«  Pour  un  jet  très-gros,  un  vaste  seau  fixé  au  pla- 
fond et  portant  par  en  bas  une  ouverture  à  laquelle  est 
fixé  un  conduit  en  caoutchouc  dont  le  diamètre  est  pro- 
portionné à  la  largeur  que  l'on  veut  donner  au  courant. 


844  FŒYRSS  DITES  TTPHOIDBS;   IBBIGÂTIONS  niTMWWi« 

Ce  tuyau  porte,  vers  sa  terminaison^  un  robinet  qui 
permettra  de  livrer  passage  au  liquide  ou  d'en  arrêter 
le  cours.  Quand  on  veut  augmenter  la  force  de  cette 
espèce  de  douche,  on  élève  le  récipient  à  une  plus  grande 
hauteur.  Quand  le  vase  ou  le  corps  de  pompe^  etc.,  qai 
contient  l'eau  de  la  douche  a  peu  de  capacité,  on  ea 
est  quitte  pour  le  remplir  plus  souvent. 

S'agit-il  de  douches  très-forteç  et  longtemps  conti- 
nuées, on  a  recours  à  des  appareils  mécaniques  qoe 
Ton  trouve  chez  M.  Charrière  (1)  et  chez  quelques  an- 
tres fabricants.  Des  toiles  cirées  et  vernies,  de  vastes 
plateaux  en  zinc,  reçoivent  le  liquide  et  préservent 
l'appartement  contre  toute  malpropreté. 

165.  Accidents  dits  putrides  survenant  dans  les  périodes  avancées  da 

fièvres  graves. 

Dans  ces  dernières  années,  et  notamment  depois 
deux  ans,  j'ai  tiré  le  plus  grand  parti  des  douches  on 
irrigations  dont  il  vient  d'être  parlé,  alors  que,  dans 
les  fièvres  dites  typhoïdes,  des  matières  fécales  li- 
quides et  des  gaz  putrides  étaient,  comme  cela  arrive 
presque  toujours  dans  de  tels  cas,  contenus  dans  te 
gros  intestin. 

Il  ne  me  paraît  pas  possible  de  révoquer  éh  doute 
que  les  premiers  accidents  des  fièvres  si  singulièrement 
nommées  typhoïdes,  et  que  les  symptômes  qui  les  ac- 
compagnent soient  dus  à  une  altération  primUive  du 

(0  Ruo  de  r£cole-do-Mèd«cine,  n»  4. 
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sang  produite  par  une  cBuse  putride  ou  «epticpie  à 
laquelle  j'ai  donné  le  nom  très-significatif  de  septicé- 
mie (1). 

Dans  cet  état  du  sang,  c'ei^  peut-être  iKi  miasme,  un 
virus,  un  iose  particulier,  qui  aont  les  points  de  départ: 
soit  de  Tétat  fébrile  et  des  hémorrhagies  nasales  (rhi- 
norhémiés),  soit  des  taches  pétéchiales,  de  rftuption, 
qui  se  déclsfrent  vers  le  siège,  etc.,  symptômes  qui  font 
partie  des  premiers  accidents  observés  dans  les  affec- 
tions dont  il  s'agit.  Plus  tard,  et  lorsqu'à  la  suite  de  la 
maladie  qui,  consécutivement,  se  déclare  dans  Tintes- 
tin^  survient  la  formation  et  le  dépôt,  dans  cet  organe, 
de  liquides  qui  s'y  altèrent  et  s'y  pourrissent;  une  se- 
conde altération  du  sang  se  manifeste;  elle  est  due  à 
l'absorption  de  ces  matières  putrides;  cette  résorption 
est  la  source  d'un  grand  nombre  de  phénomènes  dumême 
genre  et  d'une  extrême  gravité. 

Il  n'est  pas  d'observateur  qui  puisse  nier  l'exactitude 
de  cette  propoeition,  et  quand  Forget,  lur  qui  n'admet- 
tait pas  la  septicémie  primitive,  partageait  la  même 
opinion  que  moi  sur  la  septicémie  secondaire,  il  y  a 
lieu  de  croire  que  tous  les  médecins  seront  de  cet  avis; 
or,  c'est  en  me  fondant  sur  cette  idée,  c'est  par  la  con- 
viction oii  je  suis  que  les  matières  septiques  contenues 
dans  le  gros  intestin,  y  sont  résorbées,  pénètrent  dans 


(1)  Traité  des  altérations  du  sang,  1834,  article  typhohémie; 
Traité  de  Médecine  pratique^  article  septicémi^,  1852;  Mémoire  sur 
les  causes  de  la  fièvre  typboïde  dans  la  oKnique  médicale  de  la  Pitié, 
1832  ;  etc. 

14, 
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les  vaisseaux,  y  empoisonnent  le  sang  et  causent  ainsi 
la  piTsislanec  dos  pliénomènes  graves,  que  j'ai  fait 
mettre  en  pratique  la  médication  suivante. 

166.  Eztri'inc  utilité  des  irrigations  des  gros  intestins  dans  les  lèvM 
dites  typhoïdes.  Nombreux  succès  obtenus  de  leur  emplpi  dut 
mon  Burvicu  BOit  à  la  Charité,  soit  à  THô tel-Dieu. 

Toutes  les  fois  que ,  dans  des  cas  de  fièvres  grave$  (pu- 
trides, adynamiques,  ataxiques,  muqueuses,  bilieuses, 
typlioïdes,  pestilentielles),  le  plcssimétrisme  permet  de 
constater,  dans  les  gros  intestins,  la  présence  de  ma- 
tières demi-solides  ou  liquides,  ou  encore  celle  de  it- 
qu'ules  et  de  gaz  do)U  rôdeur  est  très-féiide,  fai  rscom 
à  des  irrlgaiiom  abondantes  et  réitérées  coup  sur  co^* 
et  cria  prndnnt  quelques  minutes,  et  Von  coniinue.aM 
jusqu'à  ai  que  Veau  et  l^s  gaz  qui  s'èctiappent  de  i'i'sto- 
thi,  :-:'d'(fu(  rt  apyra  V'nrigation^  soietU  clairs  et  aiai 
beauroup  moins  de  fHidilé, 

[\)uv  favoriser  cotte  évacuation  si  utile,  je  fais  exé- 
cuiiT  des  frictions  sur  le  pourtour  du  ventre,  d*abord 
(co:mne  il  a  été  dit  p.  240)  à  gauche  et  de  bas  en  haut, 
le  malade  étant  couché  sur  le  côté  droit;  celle  pratique  a 
pour  but  de  f;iire  pénétrer  le  liquide  injecté  jusque  dans 
le  cnlon  ascendant;  puis,  plus  tard,  à  droite,  de  bas  en 
haat;  ensuite,  transversalement,  et,  enfin,  de  haut  en 
bas  (co  qui  a  pour  elIVl  de  diriger  l'eau  et  les  matières» 
suivant  le  cours  naturel  qu'elles  doivent  suivre).  É\i- 
dcmmcnt,  d;ins  ce  dernier  cas,  le  malade  doit  être  placé 
sur  lo  côlé  ;;aucliL*. 
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Ces  irrigations  sont,  dans  les  cas  graves,  renouvelées 
trois,  quatre  ou  cinq  fois  par  jour  et  môme  davantage. 

Déjà,  depuis  quelques  années,  j'ai  eu  recours  à  cette 
pratique,  mais  c'est  dans  les  trois  dernières  que  j'y  ai  . 
principalement  insisté,  ^it  dans  mon  service  à  l'hôpl^ 
tal,  soit  sur  des  malades  de  la  ville,  et  je  ne  crains  pa« 
d'affirmer  que,  depuis  ce  temps,  je  n'ai  presque  pas 
perdu  de  malades  atteints  de  l'ensemble  de  phénomènes 
dont  il  s'agit;  et  cependant  il  en  est  entré,  depuis  lors, 
,  un  très-grand  nombre,  3oit  dans  la  salle  Saint-Charles, 
&oit  à  Sainte-Anne,  soit  dans  les  salles  Saint-Bernard 
et  Sainte-Agnès  de  l'Hôtel-Dieu;  parmi  eux,  il  y  ea 
avait  plus  de  vingt  qui  présentaient  à  la  fois  :  du  déUra 
(porté  même,  pour  l'un  d'eux,  jusqu'à  des  tentatives  de 
suicide);  des  éruptions  (tellement  considérables  à  la  ré* 
^ion  sacrée,  qu'elles  simulaient  la  variosidermite),  et 
une  entérorrhée  excessive.  Chez  ces  vingt  individus, 
on  observait  encore  une  énorme  accumulation  de  ma» 
tières  dans  l'intestin,  une  grande  dépression  du  pouls, 
une  pneumonémie  hyposlasique  et  une  splénomégalie 
(c'est-à-dire  une  augmentation  dans  le  volume  de  la 
rate).  Les  résultats  ont  été  si  remarquables  dans  ce  cas, 
que  la  convalescence  n^a  pas  eu  de  durée,  et  que,  dix 
ou  douze  jours  après  la  cessation  de  la  diarrhée,  les 
malades  ont  pu  sortir  en  bon  état  de  l'hôpital.  Ce  prompt 
rétablissement  était  dû  à  ce  que,  pendant  le  cours  des 
accidents,  je  n'avais  pas  cessé  de  nourrir  et  de  faire 
prendre  des  aliments  réparateurs  (1). 

(I)  Voyez  mon  Mémoire  sur  l'alimentation  insuffisante  et  sur  ses 
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467.  Guration  de  la  diarrhée  ou  entérorrhèe. 

Le  principal  moyen  de  remédier  à  l'entéro'rhée 
(diarrhée),  alors  qu'elle  n'est  pas  entretenue  pft^  dei 
lésions  organiques  et  persistantes,  telles  que  les  ukè- 
ra lions  intestinales,  des  cancers,  etc.,  consiste  à  priver, 
pendant  vingt-quatre  heures,  les  malades  de  toute  es- 
pèce d'aliments,  et  même  de  ne  leur  accorder  des  bois- 
sons aqueuses  que  dans  de  faibles  proportions.  Cepen- 
dant, ces  mêmes  boissons  aqueuses  peuvent  avoir 
quelquefois  une  certaine  utilité.  Une  des  plus  coave* 
nables  est  la  suivante  :  on  fait  bouillir  pendant  den 
heures  trente  grammes  de  riz  dans  ui^  litre  d'eau,  od 
passe  le  liquide  à  travers  un  linge  dont  le  tissu  est  pea 
serré,  puis  on  ajoute  à  froid  le  blanc  de  trois  œufs  et 
cent  grammes  de  sirop  de  coing;  Toutes  les  demi- 
heures,  un  quart  de  verre  de  cette  préparation  est 
avantageusement  administré. 

Lorsque  la  diarrhée  a  persisté  pendant  plusieun 
jours,  il  faut  se  donner  garde  de  continuer  de  sou- 
mettre le  malade  à  l'abstinence,  car  c'est  bien  assez 
qu'il  perde  constamment  des  liquides  par  la  sécrélioD 
intestinale,  sans  l'alTaibUr  encore  par  le  défaut  d'ali- 
ments; mais  la  nourriture  que  l'on  donnera  alors  sera 
peu  abondante,  très-saine  et  surtout  ingérée  par  petites 
proportions  à  la  fois. 

dangers  dans  le  procédé  opératoire  de  la  percassion  médiate  en  iV!> 
et  reproduit  dans  les  articlofl  Uéotpilosie,  hypémie^  etc.,  du  Trmtiit 
Médecine  pratique. 


DIARRHÉE  OU  ENTÉRORRHÉE;  RÉ13IM£:  240 

Les  bouillons  très-réduits,  les  jus  de  rôtis,  les  viandes 
peu  cuites  et  très-tendres,  le  poisson,  les  œufs  frais 
(s'ils  se  digèrent  sans  causer  des  éructations  fétides 
seront,  dans  de  tels  cas,  beaucoup  plus  convenables 
que  les  substances  végétales.  Ces  dernières  sont  élabo- 
rées par  les  intestins,  ce  qui  y  cause  une  augmentation 
de  circulation,  tandis  que  les  matières  animales  exigent 
surtout  le  travail  de  Testomac. 

Presque  toujours,  une  eatèrorrhée  qui  persiste péndâni 
plus  de  deux  jours  dépend  de  quelque  circonstance  ma- 
térielle qu'il  impoTrte  de  reconnaître  et  qui,  en  général, 
exige  les  consciencieuses  investigations  d'un  médecin  for- 
miliarisé  avec  Vétude  et  Vexercice  du  plessimétrisme  et  de 
la  palpation, 

468.  Entérorrhée  suite  de  l'accumulation  des  matièré9  dans  les 

intestins. 

Il  est  une  entérorrhée  que  Sauvages  déeignalt  sous 
le  nom  'de  diarrhea  a  stercore. 

La  connaissance  en  est  très-importante;  voici  en 
quoi  elle  consiste  :  soit  une  personne  qui  éprouve,  de- 
puis quelques  jours,  de  la  lenteur^  de  la  difficulté  dans 
l'excrétion  alvine,  laquelle  est  devenue  rare  et  insuffi- 
sante; alors  les  matières  (scories)  séjournent  dans,  le 
tube  digestif  ou  angibrôme;  elles  s'y  endurcissent,  de- 
viennent des  corps  étrangers  qui  blessent  la  membrane 
interne  de  l'intestin  avec  laquelle  elles  sont  en  cpntact. 
Bientôt  la  soufifrance  de  celle-ci  provoque  la  formation 
de  mucosités  qui  fînisscint  par  sollieiter  la  contraction 


250  CONSTIPATIONS  DE  DIFF£REMTES  SOBTES 

du  Torganc.  Cette  contraction  rejette  au  dehors  soit  les 
matières  accumiilpcs  et  délayées,  soit  le  liquide  ma- 
queux  dont  il  vient  d'être  parlé,  et  ce  liquide  contiDue 
encore  à  èlrc  forme  après  Texcrétlon  des  scories.  £d 
(j^énéral,  celte  série  d'accidents  se  dissipe  spontaoé- 
inent.  Les  seuls  moyens,  d'ailleurs  très-simples,  que 
l'on  doit  y  opposer  consistent  dans  la  diminution  de  la 
nourriture,  dans  l'usage  de  boissons^  ou  d'aliments  lé* 
gèremont  purgatifs,  tels  que  la  purée  de  lentilles,  la 
décoclion  de  petits  pruneaux,  les  viandes  gélatineuses 
(par  exemple,  le  jeune  veau),  ou  dans  l'emploi  d'ioje& 
tiens  anales  composées  avec  la  décoction  de  guimauve, 
de  graines  do  lin,  etc. 

169.  Diverses  espèces  de  constipations  ;  ridicule  âe  cette 

expression. 

Le  défaut  d'évacuations  divines  a  reçu,  en  général, 
le  nom  de  constipa'ion;  cette  expression  se  rapporte 
à  des  circonstances  fort  différentes  Ips  unes  des  autres, 
telles  que  : 

1»  L'absence  de  selles,  due  à  la  stase  des  matières; 

S*"  Le  man([ue  d'excrétions  alvincs  résultant  de  ce 
que  l'intestin  n'en  contient  point,  comme  iï  arrive  alors 
que  les  malades  ne  prennent  pas  d'aliments; 

:î*»  La  difficulté  d'accomplir  la  défécation,  comme  cela 
a  Heu  w)nsécutiveinent  aux  hémorrhoïdes  ou  aux  t^cor- 
cliures  à  l'anus,  à  l'induration  et  à  Taugmentatiou  de 
volume  des  matières.  Dans  des  cas  semblables,  les  scO' 
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pies  traversent  avec  peine  un  anus  souvent  sec,  étroit 
et  contracté  (1). 

470.  Absence  de  seUes  due  à  l'abstinence  ou  à  TinsufAsanee  de  la 

nourriture. 

Il  est  d'abord  de  toute  évidence  que  le  défaut  d'ex- 
crétions alvines,  dû  à  ce  que  l'on  prend  peu  d'aliments, 
exige  évidemment  que  l'on  fasse  usage  d'une  nourri- 
ture plus  abondante. 

471.  Accumulation  des  matières  dans  l'intestin,  qu'elles  distendes 
(scorentérasie),  causant  do  la  gène  dans  leur  excrétion. 

Si  les  matières  ou  scories  s'accumulent  dans  Tintes- 
tin  (scorentérasie),  ainsi  que  le  prouvent  ;  soit  lé  pies- 
simétrisme,  soit  cette  circonstance,  que  le  malade, 
bien  que  continuant  à  s'alimenter,  n'a  pas  d'évacua- 
tions alvines  ou  n'en  obtient  que  d'insuffisantes;  si  le 
ventre  grossit,  devient  douloureux  avec  ou  sans  for- 
mation de  gaz,  il  devient  utile  de  prendre  un  purgîUif 
fort  doux ,  tel  que  la  rhubarbe  en  poudre ,  la  Ijmonade 
magnésienne,  l'eau  de  Sedlitz  ou  de  Pulna,  etc.;  mais, 
en  général,  on  n'aura  recours  à  œs  moyens  qu'après 


(1)  Le  mot  constipation  est  si  mauvais  et  doit  être  si  bien  a];ani 
donné,  qu'en  Espagne  il  se  rapporte  au  rhume  des  bronches  et  suiloul 
du  nez  ;  tandis  qu'en  France,  on  l'applique  à  certaines  souffrances  (la 
l'extrémité  intérieure  de  l'intestin.  De  là  pjuvent  résulter  de  très-riùi 
cules  méprises  alors  que  l'on  entend  parler  des  dames  espagnoles,  qui 
disent,  sans  y  attacher  la  moinJx^c  importance,  qu'elles' sont  consti* 
pécs  (constipada)  ;  ce  qui  fait  sourire  les  personnes  françaises  qui  loi 
éooutenU 
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avoir  bien  constaté  la  présence,  dans  le  tube  digeilif,  ia 
matières  stercorales. 

Les  moyens  qui  font  ici  courir  le  moins  de  risques, 
ci  dont  Taction  est  le  plus  souvent  utlle^  sont  :  I*  le  la- 
vement onctueux  dont  il  a  été  parié  (p.  S4S);  S"  des 
injections  dans  le  rectum,  avec  le  mélange  purgitif 
que  voici,  dont  Taction  est  à  peu  prèa  constante  :  folli- 
cules de  séné,  15  grammes,  que  Ton  fait  infuser  dans 
300  grammes  d'eau  bouilIantCt  en  ajoutant  à  ce  mé- 
lange 50  grammes  de  sirop  de  nerprun  ^v3®  le  plus  or- 
dinairement Feau  un  peu  chaude  injectée  dans  le 
fondement,  et  que  Ton  y  retient  pendant  quelques  mi- 
nutes, suffit  pour  provoquer  les  évacuations  néces- 
saires. 

472.  Res9erpement  des  sphincters;  douleurs  lorfl  de  l*excrëtion  te 

matières. 

^  des  matières  dures  et  volumineuses  sont  les  causes 
du  défaut  d'excrétion,  si  la  douleur  qui  résulte  de  leur 
passage  par  les  sphincters  fait  resserrer  encore  ce» 
anneaux  musculaires;  si  des  tumeurs  hémorrhoïdales, 
des  écorchures,  etc.,  rendent  la  défécation  très-pénible 
(et  il  y  a  des  gens  qui  souffrent  horriblement  par  suite 
de  ces  circonstances  diverses),  voici  ce  qu'il  convient  de 
faire  ; 

On  injectera  abondamment  dans  le  fondement  le  li* 
quide  onctueux  précédemment  indiqué  (p.  î42),  et  Ton 
introduira  avec  le  doigt,  très-profondément  dans  le  rec* 
tum,  soit  avant  de  rendre  ce  Mquide,  soit  au  moment 
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même  de  révacuation,  une  couche  très-épaisse  d'une 
mixture  graisseuse  très-consistante  du  même  genre  et 
semblable  à  celle  dont  il  a  été  parlé  (1)  ;  c'est  bien  au- 
dessus  du  rétrécissement  que  l'anus  présente  naturel-* 
lement  et  à  3  ou  4  centimètres  au-dessus  de  son  orifice 
extérieur  que  cette  introduction  doit  être  faite.  Bien 
entendu  qu'on  aura  le  soin  de  tenir  prêts,  pour  le  la- 
irage,  de  l'eau  et  du  savon. 

La  proportion  du  mélange  graisseux  introduit  dans 
le  rectum  doit  être  considérable,  et  il  faut,  si  l'on  veut 
obtenir  un  bon  résultat  de  ce  moyen,  que  tout  le  pour- 
tour de  rintestin,  au-dessus  du  sphincter  interne,  en 
soit  recouvert. 

Pour  pouvoir  se  servir  du  mélange  graisseux  dont  il 
est  ici  question,  il  faut  légèrement  l'échauffer  à  sa  sur- 
foce,  en  l'exposant  à  la  flamme  d'une  bougie,  ou  le 
gratter  superficiellement  avec  l'ongle.  En  été,  par  une 
température  chaude,  on  y  ajoute  plus  de  beurre  de  ca- 
cao ou  de  la  cire  vierge.  Si  la  mixture  graisseuse  ici 
recommandée  n'était  pas  très-consistante,  on  n'en  ob- 
tiendrait pas  les  résultats  avantageux  que  l'on  en  at- 
tend. Dans  le  cas  où  des  hémorrhoïdes  volumineuses 
et  enflammées  rendent  difficile  ou  très-douloureuse  l'in- 
troduction du  doigt  dans  les  sphincters  de  l'anus  con- 
tractés, on  y  supplée  assez  bien  en  faisant  fondre  de  la 
graisse  de  veau,  a  30  ou  36  degrés  de  température,  en 
l'introduisant  dans  une  petite  seringue  à  longue  ea- 

(1)  GraisM  de  tmO}  80  grammes;  beurre  de  cacao,  5  grammes. 

15 
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nule,  qui  sert  à  injecter  ce  corps  gras  dans  l'ana. 

Les  effets  de  ces  moyeas  sont  :  1*  de  faoùfim^r 
glissement  la  sortie  des  scories  ;  !•  de  protéger  lamn- 
brane  interne  du  rectum  et  de  Tanus  contre  les  inéga- 
lités que  pourraient  présenter  les  matières  excrémeoti- 
tielles;  3o  d'empêcher  les  humidités  délétères  conteoiMS 
dansTintestin  de  venir  salir  et  infecter  les  gerçures, les 
déchirures,  les  surfaces  excoriées  de  l'anus;  4»  de  pr^ 
venir  le  contact  des  scories  avec  des  parties  enflammées 
ou  tout  au  moins  malades. 

Cette  application  de  corps  gras,  chez  les  gens  qm 
sont  sujets  aux  accidents  dont  il  vient  d'être  parlé,  doit 
être  réitérée  le  matin,  le  soir,  avant  et  après  les  éva- 
cuations; et  alors  que  celles-ci  seront  effectuées,  oa 
aura  le  soin  de  bien  laver  le  fondement  avec  l'eau  tiède, 
et  de  réduire,  par  une  douce  pression^  l'intestin  faisant 
saillie  hors  de  l'anus. 

473.  Ctilité  de  provoquer  l'expulsion  dos  matières  par  d«  mouTemedi 

d'inspirations  profondes. 

'  Un  autre  moyen  de  rendre  la  défécation  plus  facile 
est  d'éviter  que  l'anneau  musculaire  dit  sphincter  se 
resserre  lors  des  efforts  d'expiration  qui  d'ordinaire 
sont  pratiqués  pour  déterminer  l'expulsion  des  ma- 
tières. Pour  cela,  il  faut  exécuter  des  impirations  très* 
profondes  plutôt  que  des  expirations,  et  diriger  ces  ins- 
pirations vers  le  bas-ventre  et  le  rectum.  On  parvient, 
avec  un  peu  d'habitude ,  à  obtenir  ainsi  une  excréiion 
plus  facile;  mais  cela  n'a  guère  lieu  que  si,  en  même 
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mps,  l'anus  est  enduit  à'uac  couche  graisseuse, 
laisse  et  consistante. 
I  On  ne  peut  assez  insister  sur  l'utilité  que  présentent, 
lans  une  Toule  de  cas,  les  appiicalions  des  corps  gras 
dont  il  s'agit.  Noua  allons  citer  quelques  exemples  re- 
marquables a  l'appui  de  celle  propositioo. 

^b  471.  Cumlian  al  pullktioii  des  héuioirboïdeB  ou  tumeurs  plilËbos- 

Les  tumeurs  dites  hémorrlioïdes,  qui  se  rorment  à 
l'anus,  et  qui  ne  sont  autre  chose  que  des  diJalaiioas 
de  veinules  réunies  et  cooimuiiiquant  entre  elles,  sont 
des  infirmités  d'autant  plus  cruelles  qu'en  général  on 
les  calme  dirTicilemeDi,  et  qu'on  ne  les  guérît  que  par 
des  opérations  dangereuses  et  Irès-pênibles;  de  ce 
nombre  sool  l'excision,  plusieurs  sortes  de  cautérisa- 
tions et  l'écrasement  linéaire. 


m.  Ëtudo  des  causes  et  de  it.  patbagëDÈe  des  hrimorrhoîdea. 


i 

^VEn  étudiant  avec  soin  la  manière  dont  les  hémor- 
^Tïioïdes  se  formeni,  le  mécanisme  et  les  causes  anato- 
miques  de  leur  production,  on  voit  qu'il  est  possible 
d'éviter  par  des  moyens  très-simples,  non-seulement 
les  opéraiions  douloureuses  et  parfois  terribles  dont  il 
vient  d'être  parlé;  mais  encore  des  niéihodes  de  traite- 
ment qui  ont  aussi  leurs  inconvénients.  De  ce  nombre 
sont  :  1°  les  applications  de  catapinsmes  (qui  Tavorisent 
les  dilatalrons  veineuses),  ou  de  sangsues  qui  donnent 
j^rfois  lieu  k  des  bémorrhagies  dangereusesj  l«l« 
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belladone  administrée  en  suppositoire  ou  en  injection; 
ce  médicament  toxique  est  ici  complètement  inutile,  et, 
si  on  le  donne  sous  forme  de  pommade^  il  n'a  d'autre 
vertu  que  celle  qui  est  propre  à  la  graisse  dans  laquelle 
il  est  incorporé;  3o  la  ratanhia,  qui  souvent  exaspère 
les  douleurs  et  ne  guérit  pas,  etc.,  etc. 

Pour  bien  comprendre  comment  il  faut  traiter  les 
hémorrhoïdes,  il  est  indispensable  de  savoir  : 

i^  Que  les  matières  volumineuses  et  endurcies,  quand 
elles  sont  contenues  dans  le  dernier  intestin,  gênent  le 
retour  du  sang  qui  revient  par  les  veines  de  l'anus; 

2<>  Que  les  anneaux  ou  sphincters,  alors  qu'ils  se  res- 
serrent, compriment  les  veines  dont  il  s'agit,  et  y  met- 
tent obstacle  au  retour  du  sang; 

Z^  Que,  dans  le  cas  où  la  membrane  anale  est  bles- 
sée, ou  rendue  douloureuse,  ces  mêmes  sphincters  se 
resserrent; 

4'»  Que,  par  conséquent,  il  en  arrive  ainsi  lors  du 
passage  par  le  fondement  de  scories  indurées  et  iné- 
gales; 

50  Que,  si  une  ou  plusieurs  tumeurs  hémorrhoïdales 
ou  polypiformes  sortent  de  Tanus  lors  de  la  défécation, 
les  sphincters  en  se  contractant  étranglent  la  base  de 
ces  tumeurs,  y  retiennent  le  sang,  exaspèrent  la  con- 
gestion, produisent  ainsi  de  la  phlegmasie  ou  de  la 
douleur,  et  le  mal  devient  d'autant  plus  grave  que  l'a- 
nus est  plus  sec  et  plus  resserré.  Ajoutez  à  ceci  que 
ces  mêmes  tumeurs,  très-hyperémiées  et  dont  le  tégu- 
ment est  aminci,  peuvent  être  déchirées^  ulcérées  par 
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les  scories  ou  par  d'autres  causes  matérielles  (attou- 
chements, pressions,  frottements) ,  et  que  des  liémor- 
rliagies,  des  écoulements  de  liquides  sanieux  et  fé- 
tides, mélangés  ou  non  de  matière,  peuvent  en  être  les 
résultats.  En  tenant  compte  de  tout  ceci,  on  compren- 
dra la  gravité,  ou  du  moins  Timmense  incommodité, 
qui  sont  les  conséquences  des  circonstances  organi- 
niques  précédentes. 

n6.  Moyens  simples  et  hygiéniques  de  calmeTf  de  réduire  et  même  de 

guérir  les  bémorrholdes. 

n  Suffit,  pour  calmer  les  graves  accidents  dont  il 
K'agit,  et  pour  les  prévenir  :  i*  de  tenir  les  hémor- 
rhoïdes  parfaitement  propres,  et  cela  au  moyen  de  lo- 
tions avec  de  Teau  tiède;  —  9*  d'introduire  dans  le 
fondement,  au  moyen  de  l'indicateur  ou,  s'il  est  trop 
volumineux,  du  petit  doigt,  une  couche  très-épaisse  de 
la  mixture  graisseuse  indiquée  page  253;  cette  sub- 
stance doit  recouvrir  ces  mêmes  doigts  jusqu'à  leur 
base  :  sans  cette  précaution,  leur  introduction  serait 
difficile  et  fort  douloureuse.  C'est  au-dessus  du  sphinc- 
ter ou  anneau  interne,  à  trois  ou  quatre  centimètres  de 
profondeur,  que  l'intestin  doit  être  enduit  du  corps 
graisseux  qui  doit  complètement  recouvrir  toute  la 
surface  hémorroïdaire.  —  3©  De  réduire  alors  par  de 
douces  pressions  les  hémorroïdes  sorties,  et  l'on  y  par- 
vient facilement  en  faisant  exécuter  au  malade,  pen- 
dant que  l'on  comprime  ces  tumeurs,  de  grands  mou- 
vements d'inspiration  qui  sont  généralement  accom- 
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pagnés  du  relâchement  des  sphincters.  —  4*  D'indsier 
sur  des  manœuvres  de  ce  genre  alors  que  s'accompSt 
la  défécation.—  5*  D'avoir  recours  à  des  purgatift  doo 
ou  à  des  lavements  mucilagineux  et  purgatifs,  et  edi 
dans  l'intention  de  bien  vider  l'intestin  des  matières 
qu'il  pourrait  contenir.  —  60  De  continuer  plusienn 
jours  de  suite  les  applications  locales  de  graisse.  - 
7®  De  soutenir  avec  un  petit  bandage  en  T  les  hémor- 
rhoïdes  alors  qu'elles  ont  de  la  tendance  à  s'échapper 
par  l'anus.—  8*  On  peut  éviter  d'introduire  le  doigt  dans 
cet  orifice,  en  y  injectant^  avant  et  après  les  selles,  une 
proportion  notable  de  la  graisse  précédente  liquéfiée 
par  la  chaleur.  Ce  dernier  moyen  est  même  le  seul 
qu'il  soit  possible  d^employer  alors  que  le  pourtour  du 
conduit  est  enflammé,  étroit  et  très-douloureux. 

C'est  en  suivant  ponctuellement  le  traitement  qui 
vient  d'être  indiqué  que  maintes  fois  j'ai  été  assez  heu- 
reux pour  voir  les  douleurs  hémorroïdaires  les  plus 
vives  se  calmer  et  se  dissiper,  les  tumeurs  qui  les  cau- 
saient se  flétrir  et  se  réduire  facilement,  les  accidents 
cesser,  les  ulcérations  se  cicatriser,  des  indurations  se 
ramollir  et  des  écoulements  de  sang  se  tarir. 

476  bii.  Relftchementdes  sphincters.  tppHcatiODB  (même  dans  m  bili 
tiède)  de  poches  en  caoutchouc  pleines  d'eau  glacée,  eor  Fanus 
devenu  trop  large  et  permettant  la  chute  du  rectam  atteint 
d'hémorrho'idea. 

Il  m'est  arrivé,  dans  un  cas  fort  remarquable  et  que 
j'ai  observé  sur  un  négociant  de  Saint-Domingue,  de 
satisfaire  à  une  double  indication  qui  se  présentait  : 


nm.  SANGUIN  hémorhhoïdal;  ses  dargehs  3&g 
!  de  calmer  avec  des  corps  grils  des  souffrances 
'S  dues  a  des  tumeurs  hémorrhoidales  enilani- 
mées,  el  celle  de  remédier  en  même  temps  h  une  chute 
du  rectum  causée  par  un  rclùchement  du  sphincter. 

Une  vessie  de  caoutchouc  fut  remplie  d'eau  et  main- 
tenue h  0  par  de  la  glace,  elle  fut  placée  sur  la  tumeur 
qui  Taisait  saillie  au  dehors. 

Les  hémorrhoïdes  externes  Irès-doulou  reuses  que 
portait  le  malade  rentrèrent,  l'anneau  se  eonlracta  et 
te  malade  fut  immédiatement  soulagé.  Cette  applica- 
tion de  réfrigérants  pourrait  être  faite  sur  une  partie 
circonscrite,  alors  même  que  l'on  prendrait  un  bain 
tiËde  destiné  à  apaiser  les  douleurs. 

ITT.  Les  perles  âc  eang  el  de  dirers  liquides  par  l'anus,  k  Rui 
hémori  hoïdoj,  aic.t  DQ  BOQt  pas  dea  effoi'Ls  .m^diCKlâDrâ  de  la 
I  nalurc. 

B  Les  flux  sanguins  ou  aiàres  ayant  lieu  par  tes  Itè- 
*  titorrhoides  ne  sont  point  en  général  utiles.  Le  public, 
se  fondant,  comme  toujours,  sur  d'anciennes  hypo- 
thèses médicales  dont  la  science  et  le  temps  ont  fait 
justice,  croit  que  les  écoulements  sanguins  par  le 
rectum,  par  l'anus,  par  les  hémorrhoïdes,  etc.,  sont 
des  bèiiflices  de  nature.  11  admet  que  ces  flux  prévien- 
nent et  guérissent  des  maladies,  qu'il  les  jugent  ;  que, 
si  on  les  arrête,  il  en  résulte  de  terribles  accidents.  Ce 
sont  là  de  monstrueuses  et  de  déplorables  erreurs. 
(Voyez  ma  thèse  latine  d'agrégation  en  I8S3,  Anomnes 
morbi  sanabites  saaandi  f  {Faul-il  guérir  toutes  les  ma- 
ladies curables  ?} 
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On  sait  maintenant  que  presque  toutes  les  hénKX^ 
rhagies  sont  produites  par  l'ouverture,  la  rupture, 
réraillement  de  vaisseaux,  dus  eux-mêmes  à  des  dîli- 
cérations  d'organes,  à  des  éraiilements,  à  des  ulcért- 
tions,  etc.  On  sait  encore  que  ces  lé/fions  anatomiqm 
ne  sont  pas  produites  par  une  nature  bienveiHantê  d 
médicatrice,  mais  qu'elles  résultent  de  circonstances 
physiques  variées. 

Il  faut  laisser  aux  médecins  des  temps  passés  ces 
vieilles  et  dangereuses  erreurs,  et  se  rappeler  que  ks 
pertes  abondantes  de  sang  ou  que  les  hémorrhagies 
faibles,  mais  continues,  épuisent  ceux  qui  en  sont 
atteints  et  allèrent  plus  ou  moins  ror^anisme.  (Voyei 
pages  262, 263  des  observations  à  l'appui,  de  cdtepnh 
position,) 

178.  On  duit  remédier  le  plus  tôt  possible  aux  hèmoirlioldes. 

On  doit  remédier  le  plus  tôt  possible  aux  hémo^ 
rhoïdes,  et  cela,  soit  pour  les  empêcher  de  prendre  du 
développement,  et  de  devenir  le  siège  d'aUératiom 
graves  dans  leur  tissu  ;  soit  pour  prévenir  la  formation 
d'abcès,  de  fissures,  de  fistules  à  Vanus  et^  à  la  langtu, 
de  canzers  intestinaux  ;  soit  encore  pour  arrêter  les  per* 
tes  habittielles  de  sang  qui  ont  lieu  par  le  rectum. 

179.  Les  petits  moyens  précédents  ne  sont  en  rien  d'un  emploi  diB- 
gereux  ;  à  la  rigueur,  les  opérations  chirurgicales  seraient  pré- 
férables à  une  expectation  ridicule  et  funeste. 

Les  petits  moyens  qui  viennent  d'être  proposés 
contre  les  hémorrlioïdcs  n'ont  aucune  espèce  de  dan- 
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ger,  et  les  accidents  que  causent  de  tels  états  patholo- 
giques sont  graves  à  ce  point  que,  si  ces  moyens 
Ëcliouaient,  il  vaudrait  mieux  encore  exposer  les  ma- 
lades à  la  douleur  et  aux  suites  d'opérations  périlleuses 
que  de  conserver  des  lésions  que  le  préjugé  le  plus 
slupide  a  fait  considérer  comme  utiles. 


180.  Fissarea  hénioiTliiigti)neB  et  nèTralgiqucs  de  I'bhur. 

Les  précautions  et  les  soins  applicables  aux  hémor- 
rhoïdes  le  sont  encore  à  une  affection  très-douloureuse 
et  très-dangereuse;  je  veux  dire  aux  fissures  à  l'anus, 
c'est-à-dire  à  des  éraillures  profondes,  existant  entre 
les  plis  du  fondement,  et  qui,  résultant  du  décbirement 
de  la  peau,  déterminent  des  souffrances  très-vives,  soit 
pendant  les  évacuations,  soit  à  leur  suite;  c'est  à  mon 
ancien  maître  Boyer  que  la  description  d'une  telle  lé- 
sion est  due.  D'après  les  faits  que  j'ai  observés,  non- 
seulement  Gos  llssures  donnent  fréquemment  lieu  aux 
excessives  douleurs  dont  parlait  le  grand  praticien  de 
la  Charité;  mais  encore,  dans  un  assez  grand  nombre 
de  cas,  elles  sont  les  sources  d'hémorrhagies,  tantôt 
légères  et  habituelles,  et  tant&t  beaucoup  plus  forles. 
C'est  quand  des  veines  ou  même  des  arlérioles  sont 
situées  au  fond  de  la  Dssurc,  que  ces  écoulements  san- 
guins surviennent,  et  cela  principalement  à  la  suite 
des  efforts  pour  la  défécation  ou  oocsécutivement  au 
passage  des  matières. 

On  reconnaît  ce  mal,  que  les  bonnes  gens  nomment 
un  (lux  hémorrhmdat,  eu  faisant  exécuter  quelques 
18. 
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efforts  pour  Fexcrétion  des  scories  et  en  examinant 
alors  Tanus,  qui  se  déploie,  en  quelque  sorte,  et  pennel 
de  découvrir  lus  plis  et  les  enfoncementtf  qui  le  cir- 
conscrivent. Alors  on  voit  sourdre  des  gouttelettes  san- 
guinolentes ou  même  s'échapper  des  jets  de  sang,  pa^ 
fois  lancés  au  loin  et  qui  sortent  de  petites  écorchures 
linéaires.  Qu'il  me  soit  permis  de  citer,  à  cette  occa- 
sion, parmi  un  très-graiid  nombre  d'atUres,  deux  faiU 
remarquables, 

481.  Faits  remarqutblcs  d'iccidenti  d'hypëmie  et  de  symptAmeigim 

du  côté  du  cœur,  dus  à  des  fissures  bémorrhagiques. 

Le  neveu  du  maréchal  Gérard,  officier  de  cavalerie, 
me  fbt  adressé  comme  étant  atteint  de  maladie  da 
cœur;  c'était  àTépoque  où  les  idées  généralement  re- 
çues sur  l'irritation  et  l'inflammation  conduisaient  i 
abuser  des  saignées  et  des  sangsues,  et  certes^  on  ne 
les  avait  pas  ménagées  au  pauvre  malade;  il  était,  lors- 
que je  le  vis,  d'une  pâleur  excessive;  le  pouls  se  faisait 
très- faiblement  sentir,  et  l'on  entendait  sur  la  région 
cardiaque  un  bruit  de  souffle  extrêmement  fort;  les 
évanouissements  se  déclaraient  fréquemment,  la  dys- 
pnée était  extrême,  et  les  digestions  ne  s'opéraient 
qu'avec  une  grande  lenteur.  Le  cœur  me  parut  alors 
être  d'un  volume  normal^  et  il  me  sembla  que,  dans  ce 
cas,  il  s'agissait  plutôt  d'une  diminution  très-grande 
dans  les  proportions  du  sang,  que  d'une  cardiopathie. 

J'appris  bientôt,  par  une  interrogation  attentive,  que 
tous  les  jours,  au  moment  de  l'évacuation  des  scories, 
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le  malade  rendait  plusieurs  cuillerées  d'un  liquide 
pouge.  rexaminai  Tanus,  je  fis  exécuter  des  efforts  de 
défécation,  et  je  vis  tout  d'abord  un  jet  de  sang  qui, 
sortant  d'une  fissure  linéaire  située  très-haut  dans  le 
fondement,  était  projeté  à  un  demi-mètre.  Cet  acci- 
dent avait  lieu  une,  deux  ou  trois  fois  chaque  jour.  Dès 
lors  la  cause  de  l'état  du  malade  fut  expliquée;  j>  cau' 
iérisai  la  fissure  avec  l'azotate  cTargent,  opération  qui 
fut  accompagnée  et  suivie  d'une  extrême  douleur;  je  re- 
commençai le  lendemain;  rhémorrhagie  fut  complète- 
ment et  subitement  arrêtée;  un  régime  réparateur  fut 
donné  au  jeune  militaire,  chez  lequel  les  bruits  de 
souffle  cessèrent  bientôt,  et  qui,  deux  mois  après, 
jouissait  de  la  plus  brillante  santé. 

Une  dame  de  quarante  ans  présentait  les  mêmes 
symptômes;  on  la  traitait  pour  une  chlorose;  je  re- 
connus la  même  lésion  et  le  traitement  précédent  réussit 
avec  autant  de  promptitude. 

Les  malades  dont  je  viens  de  parler  (page  262)  étaient 
menacés  d'une  anémie  mortelle,  ils  guérirent  d'une 

,  manière  complète  sous  l'influence  des  petits  moyens 

'^  qui  viennent  d'être  indiqués. 

182.  En  se  servant  de  l'introduction  de  la  graisse,  ou  peut  souvent  se 
dispenser  de  la  cautérisation  des  fissures. 

Depuis  lors,  j'ai  vu  un  grand  nombre  de  cas  sem- 
blables;  mais,  le  plus  souvent,  je  n'ai  plus  besoin  d'a- 
voir recours  à  la  cautérisation  avec  l'azotate  d'argent, 
dont  le  très-grand  inconvénient  est  l'extrême  douleur 
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qu'elle  cause  presque  toujours.  J'obtiens  peu  à  pea  li 
guérison  des  fissures  hémorrhagiques  et  de  celles  dont 
la  douleur  est  le  phénomène  dominant  par  les  moyeos 
bien  simples  dont  il  a  été  parlé  à  l'occasion  des  hémo^ 
rhoïdes.  Ces  moyens  consistent,  comme  on  l'a  m 
(page  257)  :  i»  dans  Tintroduction,  en  abondance  au- 
dessus  du  sphincter  interne,  d'une  mixture  graisseuse 
et  consistante,  introduction  que  l'on  réitère  plusieurs 
fois  par  jour;  2o  dans  la  précaution  d'éviter  les  effort» 
de  défécation,  etc.  C'est  par  des  procédés  semblables 
que  sur  un  très-grand  nombre  de  malades^  j'ai  obtenu 
la  guérison  de  fissures  douloureuses  ou  saignantes,  et 
dont  la  persistance  aurait  pu  compromettre  la  vie. 


CHAPITRE  IX 


MALADIES  DU  FOIE  (HÉPATHIES). 


1 83.  II  est  indispensable  d'avoir  recours  à  Vexamen  plessimétrique  da 
foie,  avant  de  croire  à  l'existence  d'une  maladie  de  cet  organe. 


Les  maladies  du  foie  sont  loin  d'être  aussi  communes 
que  le  public  et  le  plus  grand  nombre  des  médecins  le 
pensent.  Beaucoup  d'affections  en  imposent  pour  des 
hépatbies.  Une  douleur,  un  malaise,  se  déclarent-ils  au 
niveau  ou  au-dessous  des  côtes  inférieures  droites,  on 
admet  tout  d'abord  que  le  foie  est  malade,  et  l'on  ou- 
blie que  les  muscles,  les  nerfs  intercostaux,  la  plèvre, 
l'estomac,  l'intestin,  etc.,  etc.,  peuvent  être  le  siège  de 
cette  souffrance.  C'est  faute  d'explorer  convenablement, 
c'est  parce  que  Von  néglige  de  percuter  et  ^e  dessiner  la 
glande  hépatique  que  Von  commet  de  graves  erreurs  de 
diagnostic,  qui  compromettent  la  science,  et,  qui  pis 
est,  la  vie  des  malades. 

Que  de  personnes  sont  envoyées  à  Vichy  pour  y 
guérir  de  maladies  du  foie  qu'elles  n'ont  pas;  tandis 
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qu'elles  sont  atteintes  de  quelques  troubles  de  digestion 
et  surtout  de  gastralgies  causées  par  des  acidités  gas- 
triques, gastralgies  que  Ton  calme  en  prenant  les  eam 
à  Vichy,  mais  qui  seraient  encore  mieux  soulagées  i 
Paris,  si  Ton  faisait  usage,  suivant  ma  formule  (p.  S3i), 
de  bicarbonate  de  soude  à  hautes  doses  t 

Que  de  frais  on  éviterait  à  ces  personnes,  et  com- 
bien ne  leur  serait-on  pas  utile  en  leur  disant  ces  vérités 
en  quelque  sorte  banales  :  les  eaux  et  le  sel  de  Yichy 
n'exercent  sur  le  foie  aiicune  action  utile;  c'est  l'es- 
tomac, l'intestin  et  les  substances  contenues  dans  ces 
viscères  qu'ils  modifient;  cette  modifie» tion  heureuse 
a  lieu  partout  où  l'on  donne,  dans  des  proportions  suf- 
fisantes, le  bicarbonate  de  soude,  et  où  l'on  administre 
en  même  temps  un  régime  réparateur  et  secondé  par 
l'exercice  au  grand  air  et  par  le  calme  de  Tespril,  etc. 
Avant  d'aller  à  Vichy  ou  ailleurs  prendre  des  eaux  (ce 
que  l'on  fait  d'une  manière  si  irréfléchie  et  en  se  lais- 
sant entraîner  par  une  mode  qui  n'a  d'autre  avantage 
sur  rhomœopathie  que  d'être  un  peu  moins  ridicule), 
il  faut  consulter  un  médecin  consciencieux,  babile  dans 
le  diagnostic,  capable  de  dessiner  plessimétriquement 
et  à  l'aide  du  crayon  dermographique  les  organes  en 
général  et  le  foie  en  particulier.  C'est  alors  que  l'on 
saura  si  les  eaux  de  Vichy  et  le  bicarbonate  de  soude 
peuvent  être  utiles,  et  que,  dans  bien  des  cas,  l'on  M* 
tera  aux  malades  de  grandes  dépenses  et  des  traite- 
ments qui  ne  sont  pas  toujours  exempts  d'inconvé- 
nients. 
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184.  Utilité  des  respirations  profondes  et  réitérées  dans  les  conges- 
tions sanguines  du  foie  (bépatémies). 

Lorsque  Ton  est  certain  que  le  foie  est  congestioQDé^ 
c'est-à-dire  augmenté  de  volume  par  suite  de  l'accii- 
mulation  du  sang  dans  ses  vaisseaux  et  dans  scm 
tissu  (i),  le  principal  moyen  de  remédier  pour  le  mo- 
ment à  cet  état  est  de  faire  pratiquer,  coup  sur  co/up, 
dix  à  vingt  soupirs  très-profonds  et  trèa-étendus, 

Soiis  rinfluence  de  ces  soupirs,  la  figure  plessimé* 
trique  qui,  lors  de  la  congestion,  dépassait  les  limites 
observables  dans  Fétat  normal  (i3  à  14  centimètres  de 
haut  en  bas,  au  niveau  de  la  partie  moyenne  de  la 
clavicule  droite,  et  3  ou  tout  au  plus  6  centimètres  à 
gaucbe  de  la  ligne  médiane),  diminue  de  3,  4  ou 
5  centimètres  dans  le  premier  sens,  et  de  5  ou  ô  centi- 
mètres  dans  la  direction  transversale. 

Lorsque  les  grandes  respirations  dont  il  s'agit  sont 
exécutées  cbez  un  adulte  Nen  portant  et  robuste,  en 
même  temps  que  le  foie  diminue  de  dimension^  les 
symptômes  en  rapport  avec  Thépatémie  et  surtout  la 
dyspnée  et  la  sensation  pénible  de  pesanteur  dans  le 
côté  droit  se  dissipent  immédiatement. 

(I)  Voiei  les  prinoipaiiz  earaetères  diagnostiques  de  ee  Mt  :  aog- 
mentatioD  récente  de  rolume,  constatée  par  le  plessimétrisme,  quel- 
quefois par  la  palpation;  diminution  rapide  du  foie  par  les  inspira* 
tions  profondes  et  accélérées  ;  difficulté  à  respirer  dont  la  cause  se 
fait  sentir  dans  le  côté  droit  ;  sensation  de  pesanteur  à  la  hauteur  de 
la  ceinture,  alors  que  l'on  est  dans  !a  station. 

Le  foie  congestionné  a  quelquefois  15,  90  et  même  SS  centimètres 
de  haut  en  bas,  et  dépasse  sourent  la  ligne  médiane  d^  10  à  90  ou  10 
centimètres. 
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185.  JaaniBM  oa  ictère  (cholëmie).  Teinte  Jaune  et  pbjiIolQgk|BB  di 
l'arine  due  à  la  présence  dans  la  Tëaiciile  du  prineipe  oolorttt 
de  la  bile. 

Il  est  une  affection  très-commune  à  laquelle  on  donu 
généralement  un  nom  moins  ridicule  encore  que  celai 
dont  les  médecins  se  servent  pour  la  désigner,  car  le  pu- 
blic l'appelle  jaunisse,  tandis  que  la  dénomination  sdeo- 
tifique  reçue  est  celle  d'ictère,  terme  qui  signifie  bektU 
aux  yeux  jaunes;  la  jaunisse  est  due  à  ce  que  le  prin- 
cipe colorant  jaune  de  la  bile  est  résorbé  par  les  vais- 
seaux et  teint  alors  le  sérum  ou  Teau  du  sang,  laquelle^ 
pénétrant  dans  la  trame  des  tissus  blancs,  donne  à 
ceux-ci  la  coloration  jaune. 

Cette  teinte  est  en  même  temps  communiquée  à  Ta- 
fine  elle-même  formée  de  matériaux  contenus  dans  le 
sang.  La  teinte  jaunâtre  de  l'urine  normale  est  aussi 
due  à  la  même  cause  (i).  Ceci  explique  comment  il  se 
fait  que,  dans  la  jaunisse,  à  laquelle  j'ai  donné  le  nom 
de  cholémie  (bile  dans  le  sang),  le  liquide  urinaire  pré- 
sente une  couleur  d'ocre  plus  ou  moins  foncée.  Or, 
presque  toujours,  dans  les  cas  qui  nous  occupent  ac- 
tuellement, le  plessimétrisme  fait  trouver  le  foie  volu- 
mineux et  le  réservoir  de  la  bile  distendu  par  ce  fluide. 

486.  Obstacles  au  cours  de  la  bile  dans  les  Taisseaux  excréteurs,  eu- 

sant  le  plus  souvent  la  jaunisse. 

La  raison  matérielle  de  cette  distension  de  la  poche 

(I)  J'ai  fait  récemment  des  expériences  sur  la  bile  ajoutée  fc  l'en 
simple  ou  à  l'urine,  puis  traitée  par  l'acide  azotique,  desqueUes  il  ré- 
sulte que  la  coloration  jaune  do  l'uriue  normale  est  due  &  une  certaiM 
proportion  du  priucipe  colorant  jaune  de  la  bile» 
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biliaire  et  de  l'augmentatioQ  du  foie  si  bien  et  ai  Taci- 
leraent  constotées,  est  que,  par  suite  de  gène,  d'obstruc- 
tions survenues  dans  les  conduits  extérieurs  de  la  bile, 
et  cela,  soit  par  un  épaississement  de  celle-ci,  soit  par 
les  calculs,  soit  par  suite  de  l' in  11  animation  du  canal 
cholédoque,  il  arrive  que  le  liquide  biliaire,  sans  cesse 
formé  par  le  foie,  ne  s'écoule  pas  dans  l'iDtestin  et 
s'accumule,  d'une  part,  dans  les  vaisseaux  hépatiques, 
et,  de  l'autre,  dans  la  vésicule;  alors  celle-ci  fait  ordi- 
oaircment  saillie,  au-dessous  de  l'organe,  dans  la  lar- 
geur de  3,  4  ou  S  centimètres,  ce  que  l'on  constate 
aussi  par  le  dessin  plessi  métrique,  tl  arrive  même  par- 
fois que  les  radicules  des  canaux  biliaires,  qui  naissent 
des  glandules  du  foie,  deviennent  malades,  que  ces 
glandules  s'allèrent  et  sont  le  siège  du  dépôt  de  di- 
vers produits  de  sécrétion  qui  augmentent  leur  vo- 
lume et  en  altèrent  profondément  la  substance;  la 
circulation  dans  les  vaisseaux  sanguins  de  l'organe 
biliaire  étant  troublée  ou  rendue  dirficile  par  suite  de 
la  gène  survenue  dans  l'excrétion  de  la  bile,  it  en  ré- 
sulte des  hèpatêmies  et  des  hypertrophies  du  foie. 

187.  MD;eas  BÎmpk!  de  remédier  h  U  dÏEleusIoa  de  la  vè^iculË  Gt  à  la 


Or,  quand  un  médecin  exercé  à  ce  genre  d'explora- 
tion a  reconnu  un  tel  état  pathologique,  ce  n'est  cer- 
tainement pas  à  un  mélange  d'essence  de  térébenthine 
et  d'élher  sulfurique  (potion  de  Durande),  ou  à  des 
capsules  qui  eu  contiennent  (comme  le  conseille  un 
médecin  qui  avoue  lui-même  n'avoir  aucune  cûnfiance 
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dans  ce  remède);  ce  n'est  pas  au  bicarbonate  de  sonde 
ou  à  l'eau  de  Vichy  (qui,  certes,  ne  liquéfient  ni  le  sang 
ni  la  bile),  qu'il  convient  d'avoir  recours,  mais  à  dn 
moyens  bien  simples  et  avoués  par  la  raison  qu'il  fnt 
s'en  rapporter.  Ces  moyens  soût  les  suivants  : 

i*  Des  frictions  et  des  pressions  assez  fortes,  prati- 
quées  sur  le  lieu  où  le  dessin  plessimétrique  permet  de 
constater  la  présence  du  fond  de  la  vésicule.  Cette  ma- 
nœuvre, même  à  l'état  normal,  évacue  si  bien  la  poche 
biliaire  du  liquide  qu'elle  contient,  que  si  on  la  ren- 
contre mate  dans  une  étendue  donnée  et  si  l'on  vmoI 
ensuite  à  pratiquer  pendant  cinq  ou  dix  minutes  11 
friction  et  la  pression  dont  il  s'agit,  on  reconnaît  bieD- 
tôt  que  le  réservoir  biliaire  reste  vide;  car  on  ne  troofe 
plus  sur  le  lieu  qui  lui  correspondait  que  la  soDorité 
et  l'élasticité  propres  à  l'estomac  et  à  l'intestin. 

S*  Dans  les  cas  où  l'obstacle  existant  dans  le  condnit 
d'excrétion  peut  être  facilement  surmonté  ,  la  vésicole 
anormalement  distendue  parla  bile,  se  vide  de  la  même 
façon.  Si  l'on  veut  encore  favoriser  cette  évacuatioa, 
il  faut^  pendant  que  la  matn  presse  sur  Je  fond  du  ré- 
servoir biliaire,  faire  exécuter  au  malade  des  efforts 
semblables  à  ceux  du  vomissement  (i)  qui  sont  fadle- 
timent  obtenus  en  titillant  la  base  de  la  langue  et  le 

(i)  Notons  ici  que  l'évacuation  de  la  bile  par  le  vomiBaorneot  fc  h 
suite  d'efTorts  pour  vomir,  n'est  en  rien  un  signe  d'allcetious  dites  bi- 
lieuses, car  il  ne  8*agit  ici  que  d*un  phénomène  éTeœpreMMion  in  é 
la  compression  qu* exercent  dans  ce  cas  le  diaphragme  et  les  mw- 
cles  abdominaux  sur  la  vésicule  distendue,  qui  laiê»e  ahrê  la  kHe 
$*écouler  dans  le  duodénum. 
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pharynx  avec  uoe  plume  ou  le  doigt.  Il  me  serait  facile, 
ri  je  ne  craignais  pas  d'étendre  inutilement  ce  travail,  de 
eiter  un  grand  nombre  d'observations  à  Fappui  des 
propositions  précédentes. 

188.  Pressions,  frictions  exécutées  sur  le  fond  de  la  vésicule  biliaire) 
calmant  ou  faisant  dissiper  les  douleurs  dites  hépatiques. 

En  employant  les  procédés  qui  viennent  d'être  ia- 
diqués;  j'ai  soulagé  brusquement  plusieurs  malades  qui 
souffraient  excessivement  de  coliques  dites  hépatiques. 
—  Celles-ci  étaient  dues  probablement  à  des  névral- 
gies en  rapport  avec  la  présence  de  calculs  biliaires 
dans  le  conduit  cholédoque;  ce  ne  pouvait  guère  être 
dans  le  conduit  cystique  qu'ils  s'étaient  engagés, 
puisqu'une  grande  quantité  de  bile  avait  pu  pénétrer 
dans  la  vésicule  et  la  distendait.  Un  des  cas  les  plus 
remarquables  de  ce  genre,  que  j'ai  observé  (le  2  mars 
i863)  est  celui  du  docteur  J...,  des  Ternes,  atteint  de- 
puis huit  jours  de  cholémie  et  qui,  souffrant  extrême- 
ment, portait  un  foie  de  près  de  20  centimètres  de  haut 
en  bas  ^tandis  que,  dans  l'état  normal,  cet  organe  n'en 
présente  que  i3  ou  14),  (i)  et  qui  dépassait  de  12  cen- 
timètres la  ligne  médiane  (l'état  normal  étant  seule- 
ment de  3  à  6  centimètres  par  delà  cette  ligne).  Ghçz 
ce  malade,  la  vésicule  du  fiel  (cystichole  ou  cholocyste)  (2)> 
présentait   8  centimètres  dans  Je  diamètre  de  son 

(1)  Cest  par  le  mot  angicholalgie  (douleur  existante  dans  les  yais- 
seaux  de  la  bile)  qu'il  conyiendrait  de  désigner  la  série  d'accidents  h 
laquelle  ou  a  donné  le  nom  de  colique  hépatique. 

(9)  Yoyes  le  Droite  de  plessimétrisme. 
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fond,  et  Ton  pouv&it  la  reconnaitre  au-dessous  du  foie 
par  la  matitc  absolue  qu'elle  présentait.  M.  le  docte» 
Bcrthold,  ancien  interne  des  hôpitaux,  a  cooslaté, 
ainsi  que  moi,  que  sous  rinfluence  des  inspiratioos 
profondes  et  accélérées,  le  foie  diminuait  et  que  le  ré- 
servoir biliaire  avait  considérabloinent  diminué  à  la 
suite  de  frictions^  de  pressions  et  des  efiforts  de  vomisse* 
ment  dont  il  vient  d'être  parlé. 

489.  Boissons  à  doses  réitérées  dans  la  Janiiisse  (ictère  oo  mien 

jaunisse). 

Des  gardes-malades  ne  manquent  guère  de  donner 
aux  personnes  atteintes  de  jaunisse  de  l'eau  de  carottç 
très-probablement  ce  moyen  a  été  homœopathiqwmeà 
proposé,  parce  que  la  carotte  est  souvent  elle-même 
d'une  couleur  jaune-rougeâtre;  aucun  autre  médics- 
ment  n'a  plus  d'efQcacité  contre  la  cholcmie  que  le  soc 
de  cette  racine  potagère  qui  n'en  a  aucune;  les  seules 
médications  que  la  raison  et  l'expérience  conduisent  à 
employer  alors  que  les  éléments  de  la  bile  ont  pénétré 
dans  le  sang,  sont  d'administrer  en  abondance,  mabpar 
petites  proportions  à  la  fois,  des  boissons  aqueuses,  fii 
même  temps  que  l'on  fait  prendre  des  injections  d'eao 
dans  le  rectum,  que  l'on  donne  des  bains,  et  que  l'on 
administre  des  purgatifs  pour  évacuer  la  sérosité  da 
sang.  Dans  de  tels  cas,  les  vomitifs  sont  aussi  indiqués, 
mais  principalement  comme  provoquant  des  mouve- 
ments qui,  pressant  sur  la  vésicule,  font  évacuer  soit 
la  bile,  soit  les  calculs  ou  les  productions  plastiques 
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les  conduits  biliaires  peuvent  contenir  et  qui  ont 
causé  la  jaunisse. 

4M.  Propreté  de  l'inlestiii  dans  la  dysenterie  (coloreetite  épidémiqne) 
prèrenant  les  maladies  chroniques  du  foie. 

Le  foie  devient  très-Sréquemment  malade  à  la  suite 
des  ulcérations  des  intestins  et  surtout  de  celles  qui 
affectent  le  côlon  et  le  rectum.  Ces  eleosies  se  forment 
chez  les  malades  atteints  de  coloreetite  épidémiqne 
(dysenterie  épidémique  des  auteurs).  C'est  à  la  suite  do 
la  résorption  par  les  veines  qui  naissent  de  ces  intes- 
tins et  qui  se  rendent  par  la  veine  porte  à  la  glande 
képatique ,  que  celle-ci  devient  le  siège  d'abcès  et  de 
dégénérescences  variées.  Le  principal  moyen  de  pré- 
venir  ces  fâcheuses  suites  des  ulcérations  intestinales 
eat  d'avoir  le  soin  de  les  nettoyer  fréquemment  au 
moyen  d'irrigations  dans  le  rectum  avec  Teau  tiède 
pratiquées'abondamment  et  le  plus  fréquemment  pos- 
sible. 

n  faut  très-peu  compter  sur  les  médicaments  spéciaux 
dils  résolutif,  fondants,  etc.,  alors  qu'il  s'agit  de  ma- 
ladies chroniques  du  foie  (chronhépathies),  ou  de  dé- 
générations  organiques.  Les  moyens  qui  réussissent  le 
mieux  dans  de  tels  cas  sont  d'une  part,  ainsi  que  l'a  le 
premier  prouvé  mon  confrère  et  ami  M.  le  docteur 
Fleury,  l'emploi  de  douches  froides  sur  la  région  où 
l'organe  malade  est  placé,  et  de  Taulre,  les  respirations 
suspirieuses  réitérées,  comme  je  l'ai  fréquemment 
constaté;  comptez  beaucoup  moins,  dans  de  tels  cas, 
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sur  les  eaux  de  Fougues,  (préconisées  sans  raisons 
sérieuses),  sur  celles  de  Vichy,  etc.,  que  sur  les  res- 
sources de  rhygiène  et  de  la  médecine  du  bon  sens. 

On  a  beaucoup  abusé,  dans  le  traitement  des  mala* 
dies  du  foie,  de  ces  eaux  qui  ont  une  efficacité  très- 
marquée  dans  les  affections  de  l'estomac.  C'est  faute 
d'avoir  constaté  sufïisamment,  par  le  plessimétrisme, 
rétat  du  foie,  que  Ton  envoie  souvent  à  Vichy  des  gens 
chez  lesquels  cet  organe  est  parfaitement  sain;  et  dont 
les  souffrances  sont  dues  à  des  affections  gastriques. 

Le  tartre  stibié  (émétique),  les  purgatifs  actifs  et 
hydrorrhéïques  faisant  écouler  aussi  la  bile  et  méritui 
le  nom  de  cholorhéiques,  administrés  avec  prudence 
les  secousses  de  vomissement  provoquées,  Tiodurs  di 
potassium  à  l'intérieur,  les  frictions  avoo  la  teintun 
d'iode  additiotmée  de  vingt  parties  d'eau,  à  l'extérieiVi 
les  pressions  du  foie  à  l'aide  d'un  bandage  réussissant 
bien  mieux  que  les  eaux  de  Vichy,  la  térébenUiioib 
l'éther,  à  remédier  aux  maladies  chroniques  du  foto 
augmenté  de  volume;  citer  les  observations  de  ce  g^ore 
que  je  possède  me  conduirait  trop  loin. 

Quand  l'organe  hépatique  est  volunûneux,  on  calon 
parfois  les  douleurs  que  cause  sa  masse,  au  moyaa 
d'une  ceinture  placée  au-dessous  de  lui. 


CHAPITRE  X 


MALADIES  DE  LA  RATE  (SPLÊNOPATHIES  OU    SPLÉNIES). 


191.  Changement  du  lieu  d'habitation  dans  les  fièvres  d'accès. 

Ce  n'est  guère  par  des  procédés  hygiéniques  que  Ton 
peut,  en  général ,  remédier  aux  splénopathies  et  aux 
fièvres  d'accès  auxquelles  elle  donne  lieu.  Cependant, 
beaucoup  de  gens  qui  avaient  contracté,  dans  les  colo* 
nies,  des  pyrexies  intermittentes  rebelles,  ont  vu,  sous 
l'influence  du  changement  de  lieu,  leur  accès  se  dis* 
siper.  C'est  là  un  moyen  hygiénique  qui  aurait  été  plus 
utile  que  les  innombrables  médicaments  par  lesquels 
on  avait  autrefois  cherché  à  combattre  ces  affections; 
mais  autre  chose  est  de  suspendre  pendant  quelques 
mois  des  phénomènes  fébriles,  et  de  guérir  radicale* 
ment  soit  la  lésion  qui  cause  la  fièvre,  soit  cette  fièvre 
elle-même.  Le  plus  souvent,  après  un  temps  plus  ou 
moins  long,  on  voit,  dans  ces  prétendues  guérisons, 
reparaître,  à  l'occasion  do  la  moindre  cause  «t  av^o 
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un  caractère  périodique,  les  frissons,  la  chaleur,  ki 
sueurs,  ou  encore  des  névralgies  en  rapport  a?ec  l'étit 
fébrile. 

Si  Ton  vient  alors  à  expbrer  plessimétriquemeDt  II 
rate,  on  la  trouve  volumineuse  et  présentant  verticale- 
ment 5,  6,  7,  8,  9,  iO  centimètres,  tandis  que  dansl'è' 
tat  normal  elle  n'en  a  été  que  4  à  4  iiS  (i). 


492.  Utilité  de  la  quinine  solubilisée  et  de  l'extrait  quinolde  duili 
curation  des  splénopathies  et  des  fièvres  d'àocfes. 


L'intumescence  splénique  (splénomégalie)  ne  se  dis- 
sipe pas  par  l'action  de  la  bienfaisante  nature;  j'ai  n 
des  malades  qui,  depuis  dix,  vingt,  ou  môme  trente 
ans,  présentaient  cette  lésion  de  la  manière  la  ploi 
marquée,  et  chez  lesquels,  en  un  temps  très-court,  li 
quinine  soluble,  l'extrait  de  berbéris,  administrée  à  de 
hautes  doses,  a  remédié  au  mal  et  fait  cesser  les  accès 
fébriles  irréguliers,  les  sueurs  nocturnes,  les  névralgies 
frontales,  l'état  dit  cachectique  (leucocythémie  de 
M.  Benett),  qui  ne  manquaient  pas  d'accompagner  II 
splénomégalie. 

Il  faut  donc,  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas, 
avoir  recours  à  des  moyens  actifs  pour  remédier  aux 
accidents  dont  il  vient  d'être  parlé,  et  c'est  surtout 
dans  les  pays  marécageux,  dans  ceux  où  sévissent  les 
fièvres  dites  pernicieuses,  qu'il  convient,  tout  aussitôt 
que  l'on  trouve  la  rate  augmentée  de  volume,  d'em- 

(4)  Voyez  le  Droite  de  plessmétrinM, 
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ployer  a  hautes  doses  :  soit  l'alcoolé  ou  le  sulfate  de 
quinine,  soit  l'extrait  de  berberis  (proposé  par  M.  Ar- 
mand, de-Lyon),  qui,  agissant  exademeitt  comme  la 
quinine,  a  sur  elle  l'avantage  précieux  de  ne  pas  occa- 
sionner d'accidents 'cérébraux  et  d'être  beaucoup  moiNi 
dispendiettx. 

L'emploi  de  ces  moyens  ne  rentre  pas,  du  reste,  dans 
le  cadre  de  ce  travail  (1). 


163,  DouDhea  froides  ai 


le  cblé  gauche  pr&ttquècB  dans  lea  cngorgc- 


11  est  un  moyen  presque  hygiénique  et  qui  a  une  très- 
grande  eriicacité  contre  la  splénomègalie  due  à  une 
congestion  sanguine,  et  contre  la  fièvre  inlermiltente, 
qui  en  est  le  symptôme  a  peu  près  constant.  Ce  moyen 
n'est  autre  que  l'emploi  des  douches  froides  dirigées 
plusieurs  jours  de  suite  el  pendant  quelques  minutes 
sur  le  lieu  où  la  rate  a  son  siège  [c'est-à-dire  sur  le 
côté  gauche  et  non  loin  du  rebord  costal).  On  doit  à 
M.  le  docteur  Fleury,  proresseur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine,  des  expéricncos  remarquables  sur  ce  sujet, 
cxpépiences  desquelles  il  résulte  que  l'organe  spicnique, 
tuméfié  sous  l'intluence  des  douches  froides,  diminue 
prcsqu'à  l'instant  même.  J'ai  vérifié  les  faits  de  ce 

{))  Remarquons  seulsnietit  ici  qiiu  la  quinine  n'a  d'aolinn  réelle, 
qu'nulaul  qu'eilii  esL  soiuble.  Ce  m^dicamaDt  ï  l'èlat  de  pnudrs  ne  ]iro- 
duit  d'effet  que  chez  les  gens  dani  l'eatomac  coniïcat  des  aeides  actiTa 
cl  abondants.  Voilà  puurquai  il  Toul,  eu  gèaérDi,  adrainialrer  la  qaininB 
Bolubili^e  parracidcBnlfurîqueon  l'slcool,  dont  l'action  n'est  énergique 
qu't  de  lutnlm  doaeg, 

16 
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196.  Il  ne  fluit  pas  attendre  que  plusieurs  accidents  aient  en  liea  poor 

traiter  la  fièvre  intermittente. 

On  voit  des  praticiens,  qui,  se  fondant  sur  un  travaO 
de  M.  Ghomel,  pensent  qu'avant  de  combattre  la  QèvR 
intermittente  chez  un  malade,  il  faut  attendre  que  plu- 
sieurs accès  se  soient  succédé. 

Le  rapport  académique  de  M.  Chomel,  sur  ce  si^  à 
cause  de  sa  forme  éminemment  scientifique,  est  on  ne 
peut  plus  dangereux.  D'abord,  il  tend  à  consacrer  ob 
fait  complètement  faux  :  c'est  qu'ordinairement  ki 
fièvres  d'accès  guérissent  spontanément.  Or,  j'ai  n 
plus  de  cent  fois,  dans  les  hôpitaux  ou  en  ville,  des  eas 
dans  lesquels  on  avait  soumis  les  patients  à  UMtrèt 
longue  expedation;  à  la  suite  de  celle-ci,  la  rateétail 
restée  malade  ;  les  accès,  qui  d'abord  s^ étaient  ca/mér, 
avaient  bientôt  repris  une  nouvelle  violence. 

Je  me  demande  ensuite  de  quel  droit  un  médecin  a^ 
entre  les  mains  un  médicament  innocent  comme  Vestnà 
de  berbéris  ou  la  quinine  (quinine  dont  le  seul  inconvé- 
nient est  de  déterminer  des  vertiges  momentanés),  ù 
quel  droit f  dis-je,  un  médecin  peut  attendre  plusieun 
accès,  laisser  souffrir  un  malade,  ^exposer  à  des  ooct- 
dents  pernicieux,  quand  en  vingt-quatre  heures  il  «tf 
très-possible  d'arrêter  le  mal.  Ma  réponse  à  cette  ques- 
tion est  celle-ci,  c^est  que  l'expérimentation  scienÊififiii 
ne  doit  jamais  être  tentée  alors  que,  pour  la  faire,  a» 
expose  le  malade  à  des  souffrances  et  aux  chances,  quel^ 
que  faibles  qu'elles  soient,  d'être  atteint  d'accidents 
graves- 


■issée;  FièviiE  d'accès 


iSS.  Cds  de  guéris 


in  handuga 


Il  est  une  lésioa  de  la  raie,  qui  cause  la  fièvre  inti?f- 
mittente,  et  que  ne  guérissent  ni  la  quinine  soluble  n! 
l'extrait  de  liorberis,  ni  le  sel  marin,  ni  tous  les  mèdi- 
ceinents  du  monde;  je  veux  parler  de  l'abaissement  de 
l'organe  splénique.  Ce  viscère,  -mal  fixé  et  très-mal  sou- 
tenu dans  le  lieu  qu'il  occupe,  peut  tomber  en  quelque 
sorte  dans  l'abdomen,  descendre  jusque  vers  le  bassin, 
et  causer  par  son  poids  des  tiraillements  sur  les  nerfs 
et  sur  les  vaisseaux  qui  la  maintiennent  dans  l'hypo- 
chondre  gauche.  Trois  fois,  j"ai  été  assez  heureux 
pour  faire  dissiper  des  fièvres  iotermillentes,  qui 
avaient  résisté  à  toutes  les  médicalions  ordinaires,  et 
cela  en  faisant  porter  aux  malades  une  ceinture  garnie 
k  gauche  d'une  pelote  qui  soutenait  la  rate  el  prévenait 
les  liratlteoients  dont  il  vient  d'être  parlé. 

L'un  de  ces  faits  se  rapporte  à  une  Jeune  créole  des 
Antilles,  qui  éprouvait  depuis  plusieurs  années  une 
gèvre  quotidienne,  laquelle  avait  résisté  b  tous  les 
moyens  généralement  employés.  La  spléooraégalie  qui 
existait  céda  à  la  quinine  soluble,  mais  la  raie  restait 
abaissée;  les  accès  persistèrent.  Or,  le  bandage  dont  il 
vient  d'être  parlé  fil  cesser  les  accidents  fébriles.  Plu- 
sieurs mois  après,  la  jeune  dame  ayant  cessé  de  porter 
cet  appareil,  les  accidenis  reparurent  et  furent  de  nou- 
veau dissipés  alors  que  la  rate  fut  convenablement 
maintenue. 
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196.  Il  ne  fiiut  pas  attendre  que  plusieurs  accidents  aient  en  lieu  pour 

traiter  la  fièvre  intermittente. 

On  voit  des  praticiens»  qui,  se  fondant  sur  un  travail 
de  M.  Ghomel»  pensent  qu'avant  de  combattre  la  fièvre 
intermittente  chez  un  malade»  il  faut  attendre  que  plu- 
sieurs accès  se  soient  succédé. 

Le  rapport  académique  de  M.  Ghomel»  sur  ce  sujet,  à 
cause  de  sa  forme  éminemment  scientifique,  est  on  ne 
peut  plus  dangereux.  D'abord^  il  tend  à  consacrer  un 
fait  complètement  faux  :  c'est  qu'ordinairement  les 
fièvres  d'accès  guérissent  spontanément.  Or,  j'ai  vi 
plus  de  cent  fois,  dans  les  hôpitaux  ou  en  ville,  des  cil 
dans  lesquels  on  avait  soumis  les  patients  à  une  trèh 
longue  expectation;  à  la  suite  de  celle-ci,  la  rateâd 
restée  malade  ;  les  accès,  qui  d'abord  s^ étaient  calmi^ 
avaient  bientôt  repris  une  nouvelle  violence. 

Je  me  demande  ensuite  de  quel  droit  un  médecin  (x^aâ 
entre  les  fj^ains  un  médicament  innpcent  comme  l^extnà 
de  berbéris  ou  la  quinine  (quinine  dont  le  seul  inconvi- 
nient  est  de  déterminer  des  vertiges  momentanés),  4 
qttel  droit,  dis-je,  un  médecin  peut  attendre  plusigm 
accès,  laisser  souffrir  un  malade,  l'exposer  à  des  aed' 
dents  pernicieux,  quand  en  vingt-quatre  heures  H  ti 
très-possible  d'arrêter  le  mal.  Ma  réponse  à  cette  ques- 
tion est  celle-ci,  c^est  que  l'expérimentation  scientiffÊê 
ne  doit  jamais  être  tentée  alors  que,  pour  la  faire,  0i 
eocpose  le  malade  à  des  souffrances  et  aux  chances,  ^ 
que  faibles  qu'elles  soient,  d'être  atteint  d'accidei^ 
graves- 


CHAPITRE  XI 


MALADIBS  DES  BEINS  (NÉPHRCTATHIES) 


f  97.  Il  n'existe  pas  de  faits  bien  constatés  qui  démontrent  que  certaine 
médicaments  augmentent  la  sécrétion  de  l'urine. 


Les  organes  chargés  de  la  sécrétion  urlnaire,  les 
reins,  ne  sont  guère  modifiés  d'une  manière  directe 
par  Taction  des  médicaments;  ceux-ci  ne  peuvent  leur 
parvenir  que  par  la  médiation  du  sang.  On  admet 
dans  les  livres  un  très-grand  nombre  de  ces  remèdes 
dits  diurétiques,  dont  les  plus  estimés  sont  :  Tazotate 
de  potasse  ou  sel  de  nitre,  la  scille,  la  digitale,  le  café, 
la  pariétaire,  etc.,  etc.  Malheureusement,  on  n'a  pas 
fait  des  expérimentations  régulières  sur  ce  sujet,  et, 
par  exemple,  on  n'a  pas  cherché  si  ces  remèdes,  admi- 
nistrés  sans  eau,  faisaient  couler  plus  d'urine  qu'à  l'or- 
dinaire, et  si  l'eau  donnée  seule,  c'est-à-dire  sans  ad- 
dition de  médicaments,  ne  provoquait  pas  une  hyper- 
urrhée  (augmentation  dans  l'écoulement  d'urine)  plus 
cpnsidérable  ^ue  les  diurétique?  réputés  les  plus  actifs, 

16. 
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On  n'a  pas  non  plus  assez  tenu  compte»  lors  de  l'ad- 
ministration de  ces  remèdes,  des  degrés  d*humidiléet 
de  réfrigération  de  l'air,  chose  qu'avant  tout,  l'on  au- 
rait dû  faire.  En  effet,  dans  des  temps  pluvieux  et 
froids,  l'urine  coule  beaucoup  plus  abondamment  qne 
si  la  température  est  sèche  et  élevée;  on  n'a  pas  noté 
davantage  le  degré  de  pression  barométrique,  la  pro- 
portion de  boissons  prises  par  les  sujets  des  expé- 
riences, Tabondance  ou  la  rareté  des  sueurs  qui,  chez 
ces  divers  individus,  ont  pu  se  déclarer,  les  écoulemenls 
auxquels  leur  intestin  a  donné  naissance;  or,  ces  dN 
constances  modifient  si  bien  les  proportions  de  la  sé- 
crétion urinaire,  que  si  l'on  veut  apprécier  racUon  diu- 
rétique d'une  substance,  sans  avoir  constaté  la  manière 
dont  ces  circonstances  se  sont  présentées  à  Tobsem- 
tion^  on  ne  peut  se  former  une  idée  juste  de  la  réalilè 
de  cette  même  action  diurétique. 

Non-seulement  il  faudrait,  pour  savoir  h  quoi  [l'ea 
tenir  sur  ce  sujet,  avoir  pris  toutes  les  précautions 
scientifiques  précédentes,  mais  encore  donner  à  la  fois 
et  le  même  jour,  à  un  assez  grand  nombre  de  gens 
présentant  les  conditions  organiques  analogues,  le 
môme  médicament  administré  à  des  doses  semblables, 
tandis  qu'à  d'autres  personnes  qui  seraient  dans  des 
circonstances  du  même  genre,  on  donnerait  de  reao 
avec  ou  sans  addition  de  substances  réputées  diuréti- 
ques. On  comprend  combien  serait  grande  la  difflculté 
de  telles  expériences,  et,  comme  elles  n'ont  pas  été 
faites,  il  en  résulte  que  chaque  auteur,  chaque  méde* 
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a  CtsI  obligé  de  s'en  rapporter  aux  résultats  génÏTaiix 
t  à  des  élémenlB  complexes  que  la  mémoire  lui  (ournit 
ni;  de  là,  une  immense  conl'usion  dans  la- 
kelle  les  hommes  conscienciGux  cherchcot  la  vérité 
■Ds  pouvoir  la  démêler.  Ha  1  lieu reu sèment,  ces  ré- 
nions sont  complètement  applicables  à  l'étude  dea 
idoriliques  et  d'un  grand  nombre  de  médicamenlE. 
laucoijp  de  points  de  la  médecine  sont  aussi  positiTs 
be  les  sciences  physiques,  et  cependant,  lorsqu'il 
■gît  de  tbérapisme,  on  procède  de  tout  autre  fagoa 
s  ces  sciences. 

),  L'eau  est  le  principal  agent  qnj  augmente  la  E^réllon  urinaira. 

e  modificateur  par  excellence  des  reins,  c'est  l'eau 
î  l'on  fait  pénétrer  dans  le  sang  par  quelque  voie 
e  soit,  mais  particulièrement  par  le  luhe  digestif, 
r  conséquent,  les  boissons  et  les  injections  dans  le 
Ktum,  les  inspirations  de  vapeurs  aqueuses  et  les 
bains,  sont  les  moyens  les  plus  propres  è  agir  sur  les 
organes  sécréteurs  de  l'urine  et  sur  l'urine  elle-même. 
■(^,  ces  moyens  rentrent  naturellement  dans  la  catégorie 
Ik  agents  hygiéniques  les  plus  simples. 
^n  te  ne  parlerai  pas  ici  des  divers  médicaments  qui, 
ajoutés  à  l'eau,  peuvent  modifier  les  reins;  le  faire, 
serait  soriir  du  cadre  dans  lequel  je  dois  me  renfermer. 
J'ai  seulement  l'intention  de  mentionner  ici  quel- 
ques faits  Irès-praliques,  relatifs  soit  ii  l'utilité  des  bois- 
sons aqueuses,  soit  à  leur  privation  dans  certains  cas 
^e  maladie;. 
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199.  Urioes  concentrées,  épaiHes,  tèdimentetucs.  —  BoiaMNii  ikih 

dantes,  ioJecUoiis  rectales. 

Beaucoup  de  gens  s'inquiètent  fort  alors  que  kv 
urine  est  épaisse,  rouge  et  sêdimenteuse;  et,  etk  dfet, 
il  en  arrive  souvent  ainsi  dans  les  maladies  aigoà^ 
alors  que  les  sueurs  ont  coulé  en  abondance  ou  que  k 
respiration  accélérée  a  fait  perdre  au  sang  beauooop 
de  sérosité,  ainsi  qu'on  l'observe  quand  un  écoulement 
séreux  ou  muqueux  a  eu  lieu  dans  le  tube  digestif^  oa 
encore  lorsqu'une  grande  proportion  du  sérum  du  sang 
s'accumule  dans  le  tissu  cellulaire  et  dans  les  cavités 
séreuses.  L'urine,  dans  de  tels  cas,  se  concentre  et 
prend  les  caractères  ci-dessus  mentionnés.  Or,  les  prin- 
cipaux remèdes  au  symptôme  :  urines  épaisses  et  sè- 
dimenteuses,  remèdes  qui,  malheureusement,  ne  sont 
pas  applicables  aux  hydropisies  (hydrorganies)  (i),  con* 
sistent  à  faire  prendre,  dans  un  temps  assez  court,  de 
copieuses  proportions  de  boissons  données  par  petites 
doses  rapprochées;  on  peut  encore  étendre  l'urine  de 
beaucoup  d'eau  au  moyen  d'injections  urétrales  avec  l'eaa 
tiède  ou  (lorsqu'aucune  organopathie  ne  le  contr'in- 
dique)  en  ayant  recours  à  des  bains  tièdes  prolongés. 
Sous  rinfluence  de  ces  moyens,  l'urine  cesse  d'être 
très-colorée,  épaisse,  pesante  et  sêdimenteuse.  Presque 
toujours  ce  liquide  est,  dans  l'état  de  santé,  plus  trouble 


(1)  Admiuistrer,  en  ciTct,  beaucoup  d'oau  à  des  hydropiques,  c'est 
augmenter  encore  la  tond&ncc  aux  épancbomonts  do  sëroeité. 
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et  plus  bourbeux  le  matin,  parce  que,  dursut  la  nuit, 
on  ne  boit  pas  et  l'oo  transpire  davantage  (l). 


300.  loUusDca  do  1 


La  température  Troide  et  humide  do  l'air  rend  trè^ 
souvent  claire  et  transparente  l'uriae  qui,  dans  les 
conditions  opposées  que  l'atmosphère  présentait,  était 
épaisse,  concentrée  et  sédîmenteuse.  La  raison  de  ce 
fait  est  que  l'oa  absorbe,  par  les  voies  de  la  respira- 
tion, une  grande  proportion  de  la  vapeur  d'eau  conte- 
nue dans  l'air;  cette  proportion  est  si  considérable, 
que,  s'il  arrive  que  l'on  ne  boive  pas  par  un  temps  très- 
humide,  on  urine  considérablement.  Aux  points  de  vue 
hygiénique  et  thérapeutique,  il  est  très-utile  do  tenir 
compte  de  ces  annotations. 


Dans  les  maladies  non  fébriles,  l'urine  est  générale- 
ment claire,  abondante.  Elle  contient  peu  d'acide  uriquo 
et  de  principes  salins  ou  organiques  : 

1*  Quand  on  transpire  peu; 

2°  Quand  il  n'y  a  pas  de  pertes  de  liquides; 

3°  Quand  la  soif  porte  à  beaucoup  boire. 

C'est  pour  cela  que,  dans  les  affections  dites  névroses, 
dans  les  névralgies,  dans  le  frisson  des  fièvres  d'aeccs. 
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on  voit  les  maladesirendre  ud  liqyide  urinsire  çrmffi 
semblable  à  l'eau  pure.  Dnns  de  têts  cas,  les  mM'* 
doivent,  en  général,  ne  faire  usage  que  de  |ii^u  è 
boissons,  el  respirer,  sulanl  que  possible. 


Boissnns  squeusas  à  hautes  dasea  adminislréea  du 
st  dïDs  \e»  cas  de  fatouls  Téucaui  (unillUileii  n 


Dans  les  cas  oii  l'acide  urique  ou  leâ  autres  sels  qal 
entrent  dans  la  composition  de  Turiae  y  sont  en  leUe 
abondance,  qu'ils  se  concrôtent  et  forment  des  gravien 
(ufoîilhes),  le  principal  moyen  à  employer  est,  ii  coup 
sûr,  de  faire  passer,  en  peu  de  temps,  dans  le  sang,  H 
par  suite,  dans  les  reins  el  dans  la  vessie,  une  grande 
proportion  d'eau,  Cette  eau  a  l'avantage,  si/ton  di  du- 
soudre  lei  caleuls,  au  moins  de  rendre  leur  formation 
plus  difOcile  et  d'en  favoriser  l'excrêtian.  Si  l'on  Ikil 
passer  autour  des  urolithes  une  plus  grande  ift-oporlIoQ 
de  liquide,  il  arrivera  que  ces  corps  seront  plus  facile- 
ment entraînés  au  dehors  que  si  les  malades  prenaient 
peu  de  boissons. 

D'ailleurs,  en  augmentant  la  proportion  d'eau  cod- 
tenue  dans  l'urine,  on  rend  moins  facile  la  formslioi) 
de  nouveaux  calculs.  La  cristallisation  des  sels  que 
renferme  un  liquide  s'opère,  en  eiïet,  d'autant  mieut 
que  la  dissolution  des  matières  qui  sont  susccptibliâ 
de  se  concrèlor  est  plus  concentrée. 

Bien  que  le  bicarbonate  de  soude. n'ait  pas  sur 
gravelle  un  effet  auKsi  marqué  qu'on  l'admet  général»- 


"  I 

J 
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ment,  a»  inoiDs  esl-îl  qu'il  peut  présenter,  sous  ce  rap  ■ 
port,  de  l'efficacitÉ;  ot,  coinine  son  oinploi  à  dose  mo- 
dérée et  uème  assez  forte  c'est  pas  daitgereux,  oq  peut 
l'ajouter  dans  les  proportloDS  de  S  ou  IS  gra.mn]es  par 
litre  auï  lioissoDS  que  prennent  les  graveleux  et  les 
calculeux.  Les  eaux  de  Vicby,  de  Coiitrexé ville,  ont, 
dans  ces  cas,  beaucoup  d'ulilité,  mais  la  dissolution  de 
l>icartionale  de  soude  aduiiuiatrée  à  hautes  doses  eu  a 
encore  davantage. 

903.  Baïaanns  à  hautes  daass  deatlnëas  à  atténuer  Jee  eflëlB  de  la  can- 

qiubla  d'emiioisonDiimaat  k  la  suitu  de   la  rasiiiraiioa  du  i'bj- 
drof^ns  Braf-Diè. 

Ainsi  que  nous  l'avons  dit  k  l'occasion  des  losêmies 
(altérations  du  sang  par  les  .poisons,  page  17S),  l'eau, 
à  doses  élevées  et  Iréquemment  réitérées,  est  te  moyen 
le  phis  pratiguement  utile  dam  les  cas  où  des  substanCfS 
toxiqties  ont  pénétré  dans  le  sang.  L'année  dernière  en- 
core, un  homme  robuste  a  respiré  de  l'hydrogène  ar- 
sénié, et  a  présenté  des  symptômes  terribles  qui,  en 
peu  de  Jours,  ont  été  suivis  de  la  mort.  Que  faire  dans 
un  tel  cas  (demandai-je  ii  un  chimiste  distingué, 
M.  Fordos,  pUacmacien  en  cherk  l'hôpital  de  la  Cha- 
rité), quel  est  l'antidote  le  plus  convenable  à  employta-, 
alors  que  le  sesqui-oxyde  de  fer,  insoluble,  ne  peut  pé' 
Dctrer  dans  le  sang?  Hélas!  il  n'en  put  citer  aucun; 
lous  les  deux  nous  convînmes,  ce  jour-là  et  le  lende- 
jiiaiu,  après  irélluxious  et  reoherohas  dans  les  boas  ou- 
«C4g«8,  qa'Un'ttailfag  lie  subaitmaexu^abte  demmitr»- 
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User  It  poison  aTsenkal  après  sa  péoclratioD  dans  l'if- 
pareil  circulatoire  (angième)!  Donc,  c'éiait  ïmi 
hautes  doses  qui  seule  pouvait  faire  excréter  la  soti- 
ance  toxique  I 

Eh  bien!  ce  qui  est  vrai  des  aUérslious  du  sar^ 
l'oat  aussi  des  produits  toxiques  qui,  provenant  ita 
sang,  se  trouvent  dans  l'urinn  :  l'observation  préw- 
dente  [>eut  être  citée  encore  à  l'appui  de  cette  profo- 
silion. 

L'urine,  dès  lo  premier  jour  de  la  toxémie  par  l'b;- 
drogène  arsénié,  était  chez  ce  malheureux  eïtrfmi- 
mcQt  rouge;  aa  couleur  rappelait  celle  du  sang  con- 
tenu dans  les  veines  (phlébéme),  et  bien  que  Tanalra 
chimique  ne  permit  pas  de  reconnaître  rhémaliiiF 
dans  l'uriae;  bien  que  le  mlcroscopisme  n'y  fit  pasfiw 
de  globules  sanguins,  il  paraissait  cliniquement  rtiiW 
que  du  sang  s'était  écoulé  dé  quelques-uns  des  çm'^i 
de  l'appareil  urinaire  (auglure),  et  très-probablemml 
des  reins.  En  effet,  lors  de  la  nécroscopie,  un  Irouvi 
dans  ces  organes  des  hémorrhagiea  dont  le  produi 
avait  rempli  les  bassinets.  Il  élait  évident  que  les  reii» 
avaient  été  altérés  par  suite  de  Varséttiémie,  et  qw 
l'urine  avait  contenu  une  partie  du  poison  et  du  uag. 
C'est  de  là  qu'était  résultée  ta  coloration  obserf'. 
N'est-il  pas  certain  que,  dans  ce  cas  encore,  le  s-ii 
moyen  rationnel  <i  employer  était  l'administra tiun  <!' 
l'eau  à  doses  assez  Tortos  et  réitérées? 

Les  mêmes  rêilexions  sont  complètement  applical>i<'-- 
à  la  loiémie  cantharidique  ou  eanlbaridéoue  (allêrauun 
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g    de  l'urine  par  la  ciantharidine),  qui  a  lieu,  soit  coûsécu- 
f    livement  à   l'application    d'un  vésicatoire ,  soit  pai^ 
t    suite  de  l'emploi  à  l'intérieur  de   cette  dangereuse 
substance. 

Ici,  encore,  la  chimie  n'indique  pas  de  neutralisants 
efficaces,  et  faire  passer  dans  un  temps  très-court 
beaucoup  d'eau  dans  le  sang  et  dans  l'urine,  au  moyen 
de  boissons,  de  bains,  d  injections  rectales ,  ou  même 
urétrales,  parvenant  dans  la  vessie,  est  la  médication 
rationnelle  et  utile  par  excellence. 

Mi.  Moyens  propres  &  prévenir  l'absorption  des  cafitharidoé  par  lA 

surface  des  plaies  de  vésicatoires. 

C'est  cette  médication  rationnelle  qu^il  convient  sur-' 
tout  de  mettre  en  pratique  lorsqu^on  fait  appliquer  de 
larges  vésicatoires  sur  la  peau;  et,  en  effet,  les  expé- 
riences de  Magendie  ont  prouvé  que,  dans  les  cas  où 
les  vaisseaux  sont  distendus,  l'absorption  devient  très^ 
diflicile. 

Remarquons,  cependant  que  l'Usage  des  boissons  I 
doses  élevées  et  réitérées  présenterait  de  graves  incon- 
vénients, s'il  s'agissait  d'emplâtres  épispastiques  posés 
dans  des  cas  d'hydropisies  pleurétiques,  péricardiques 
ou  autres.  Dans  de  telles  affections,  il  serait  fort  peu 
logique  d'administrer  beaucoup  d'eau  à  l'intérieur, 
alors  que  l'on  cherche,  par  un  vésicatoire,.  à  faire  écou- 
ler au  dehors  la  sérosité  contenue  (Jans  la  plèvre,  dans 
le  péricarde,  etc.  Rappelons,  à  cette  occasion,  que 
M,  Duméril,  mon  excellent  maître,  a  uiilement  proposé, 

il 
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pour  empechc?/^J/'^Wp//on  cantharidiqne,  déplacer 
entre  la  peau  ^ /^^plàtre  épispasiique  une  feuDIede 
papier  brouillard  ^^iibé  d'huile,  qui,  n'empêchant  pas 
le  vésicatoire  de  Produire  ses  effets  accoutumés,  pré- 
vient Tabsorption  de  la  cantharidîne. 

805.  Abst;iiianco  des  boissons  dans  ralbuminurphéo  dite  oaUdie  k 

Bright. 

Les  médicaments  qui  ont  été  proposés  ou  employés: 
soit  contre  Taugmeotation  simple  de  la  sécrétion  uri- 
naire  (hyperurrhée),  soit  contre  la  présence  de  l'ail»- 
mine  et  du  sucre  dans  l'urine  (albuminurrhée,  glueth 
surrhée),  ont,  dans  de  tels  cas^  une  efficacité  douteuse; 
ils  sont  plutôt  destinés  à  combattre  les  symptômes  de 
ces  affections  (la  faiblesse,  les  hydrorgaoies,  l'émi- 
cialion,  l'hypémie,  l'hydrémie,  divers  accidents  du  côlé 
di^  l'intestin,  des  poumons  ou  du  système  nerveux,  elcî, 
qu3  la  lésion  principale  qui  donne  naissance  à  ces  phé- 
nomènes secondaires.  C'est  ainsi  que  les  diurétiques, 
les  éméliques,  les  purgatifs,  sont  surtout  dirigés  contre 
les  hydropisies  (hydrorganies)  qui  surviennent  consé- 
cutivement; que  les  toniques  et  le  fer  administrés  dans 
Talbuminurrhéc  sont  prescrits  contre  la  faiblesse  gcné- 
raie,  qui  est  la  conséquence  du  défaut  de  sang  ou  de 
quelques-uns  de  ses  éléments  constituants,  et  non  pas 
contre  les  états  de  l'urine  qui  viennent  d'être  signa- 
lés :  ceux-ci  ne  <;pdent  guère  -aux  agents  pharmaceu- 
tiques. 
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306.  Traitements  généralement  suivis  dans  la  curation  du  diabète. 

I 

C'est,  en  général,  aux  moyens  hygiéniques  que,  dans 
le  diabète,  la  plupart  des  médecins  instruits  ont  recours. 
C'est  ainsi  qu'ils  s'accordent  presque  tous  à  recommander 
dans  ce  cas  Vabstinence  du  sucre,  des  fécules  et  des  sub* 
stances  végétales,  tandis  qu'ils  conseillent  Vusage  des  ait* 
ments  azotés,  tels  que  la  viande,  le  gluten,  etc.  Leur  but, 
quand  ils  font  ces  prescriptions,  est  d'empêcher  la 
formation  du  sucre  que  l'urine  contient  dans  cette  ma* 
ladie. 

Malheureusement,  en  agissant  ainsi,  on  ne  parvient 
pas  à  prévenir  la  perte  journalière,  du  sucre,  de  l'eau 
et  des  autres  éléments  constituants  du  liquide  urinaire 
qui  a  lieu  dans  la  glucosurrhée,  mais  on  prive  i'orga^ 
nisme  d'une  proportion  de  matière  sucrée,  évidemment 
utile  à  la  vie,  et  on  fait  cela  sans  empêcher  qu'il  ne  s'en 
évacue  chaque  jour  par  l'urine. 

En  attendant  les  résultats  chimiques  positifs  que 
Ton  espère  obtenir  dans  la  glucosurrhée  ;  en  écartant 
de  mon  esprit  des  recherches  très-délicates  sur  Turé- 
mie  (urine  contenue  dans  le  sang),  que  l'on  suppose 
exister  dans  l'albuminurrhée,  recherches  qui  sont  loin 
d'avoir  conduit  à  des  données  pratiques,  en  m'en  rap- 
portant à  des  faits  cliniques  assez  nombreux,  et  sur- 
tout en  écoutant  la  voix  d'un  rationalisme*  prudent, 
voici  les  moyens  simples  et  en  quelque  sorte  dirigés 
par  le  boa  sens  que  j'ai  proposés  et  vraiment  utilisés 
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(liins  la  maladie  de  Brighty  dans  l'hyperurrhéeeldans 
le  diabète. 

107.  Cas  remarquable  qai  m'a  conduit  à  prescrire  dans  ralbamianniiée 

rabstineDce  des  boissons. 

L'urine  d'un  malade,  qui  était  couché  dans  les  saDes 
de  la  Pitié  y  contenait  une  énorme  proportion  d'al- 
bumine; les  reins,  mesurés  par  le  plcssiniétrismeelie 
crayon,  présentaient  verticalement  et  transversale- 
ment deux  ou  trois  centimètres  de  plus  que  dans  Télat 
normal. 

Je  pensai  d'abord  qu'en  augmentant  de  beaucoup  il 
quantité  des  boissons  aqueuses  ingérées,  j*allais  calmer 
la  soufTrance  rénale  et  diminuer  l'albuminurrhée.  Or, 
dès  le  soir,  voici  ce  qui  arriva  :  il  y  eut,  à  la  suite  de 
Tadministration  de  l'eau  à  hautes  doses,  une  néphrallr 
gie  (douleur  néphrique)  excessive,  une  augmentatkA 
de  trois  ou  quatre  centimètres  dans  le  volume  des 
rems;  les  proportions  d'albumine  devinrent  encore  plus 
considérables  que  précédemment  I  On  comprend  que  je 
renonçai  à  cette  médication,  et  qu'éclairé  par  l'expé- 
rimentation,  je  procédai  en  sens  inverse.  Je  prescrivis 
i'absiinence  absolue  de  toute  boisson.  Chose  remar- 
quable :  le  soir,  les  douleurs  étaient  diminuées,  et  elles 
disparurenl  bientôt.  Le  lendemain,  le  rein  était  rcveDU 
à  des  dimensions  prcsifue  normales  et  les  propo^ 
tions  d'albumine  étaient  infiniment  moindres  que  II 
veille.  Je  continuai  ce  traitement  pendant  plusieurs 
jours^  et  l'amélioration  fut  telle  que  le  mabde,  ua  moii 
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après,  lorsqu'il  sortit  de  Thôpital,  paraissait  presque 
guéri,  Alors  l'albumine  ne  se  retrouvait  plus  qWçQ 
très-petite  quantité  dans  l'urine, 

208.  Autres  faits  du  même  genre* 

Depuis  lors^  je  constatai  maintes  fois,  sur  un  grand 
Bombre  de  malades,  que,  sous  l'influence  de  Tabsti- 
nence  aussi  complète  que  possible  des  boissons,  d'une 
alimentation  sèche,  de  la  respiration  d'un  air  chaud,  les 
reins  congestionnés ,  mégalisés  (plus  gros  qu'à  l'état 
normal),  diminuent  de  volume;  et  que,  dans  biei)  des 
cas,  ils  cessent  alors  d'être  douloureux.  J'ai  remarqué, 
aD  outre,  que  les  proportions  de  l'albumine  contenues 
dans  un  litre  d'ww^  urine  sécrétée  en  petite  proportion,  à 
la  suite  de  l'abstinence  des  boissons,  différait  à  peine 
de  celle  qui  était  évacuée  dans  un  litre  d'urine  recueil- 
lie alors  qu'une  grande  masse  de  ce  liquide  avait  été 
formée  à  la  suite  de  l'administration  de  boissons  abon- 
dantes. 

209.  Cas  remarquable  de  guérison  de  l'albuminurrhde. 

Une  dame  de  Monluçon  était  amaurotîque  par  suite 
d'une  albuminurrhée  en  rapport  avec  une  hypertrophie 
de  l'un  des  reins,  et  avec  une  atrophie  de  l'autre.  La 
privation  habituelle  des  boissons  et  quelques  purgatifs 
rendirent  moins  considérable  la  perte  de  l'albumine. 
La  néphromégalie  (augmentation  de  volume  du  rein) 
diminua  à  la  longue;  la  maladie  dite  de  Bright  se  dis- 
sipa; la  vue  r^sta  longtemps  un  peufaibla*  Pepuis  plus 
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de  dix  aas,  la  santé  de  cette  dame  s'est  conservée;  mais 
Tatrophie  de  Tun  des  reins  a  persisté.  Sous  riofluenee 
des  mômes  moyens,  j'ai  fréquemment  vu  s'améliorer  on 
se  résorber  les  épanchements  séreux  et  consécalifs  ï 
ralbuminurrhcc. 

Il  résulte  de  ce  qui  précède  et  aussi  d'autres  bits 
observes  par  moi,  faits  qu'il  serait  trop  long  de  repro- 
duire ici,  que,  dans  i'albuminurrhée,  la  privation  sim' 
pie  des  boissons  aqueuses,  portée  aussi#  loin  qu'il  est 
possible  de  le  prescrire  sans  trop  faire  souffrir  les  m- 
lades,  est  un  des  meilleurs  moyens  (si  ce  n'est  le  prin- 
cipal) de  remédier  à  cette  grave  affection  et  à  la  soui^ 
franco  des  reins  qui  en  est  la  cause  démesurément  il 
plus  fréquente  (1). 

210.  Abstinence  de  boissons  dans  rhypenirrhèo  (augmentation  s&qb 
dans  la  quantité  d'urine  sécrétée).  —  Fait  curieux. 

Les  mêmes  considérations  sont  applicables  à  l'iiy- 
perurrhée  (diabète  non  sucré).  Un  homme  avait  reçu 
un  coup  violent  dans  la  région  du  foie;  bientôt  il  fut  pris 
d'un  tel  écoulement  d'urine  quil  en  rendait  par  jùur 
jusqu'à  30  ou  40  litres.  Ce  liquide  était  limpide  et  MM 
sucré;  la  soif  était  excessive,  et  le  malade  buvait  auUat 
de  liquide  qu'il  en  évacuait;  le  rein  droit  était  coda- 
dérablement  augmenté  de  volume.  En  trois  jours,  cet 
homme,  qui,  malgré  son  indocilité,  s'était  soumis  à 


(1)  Dans  presque  tous  les  cas  où  j'ai  rencontré  dans  l'urine  nue  no- 
table proportion  d'albumine,  et  cela  dès  le  début  du  mal,  los  leiBS 
étaient  augmentés  dd  volume  et  souTont  douloureux. 
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l'abstinence  absolue  des  boissons,  ne  rendait  plus  que 
3  litres  d'une  urine  devenue  plus  colorée.  Les  dimen- 
8ioïis  du  rein  diminuèrent  considérablement.  Cet  état 
d'amélioration,  avec  quelques  variantes,  persista  pen- 
dant  plusieurs  semaines;  mais  «le  malade,  dont  le  ca- 
ractère et  la  violence  étaient  insupportables,  ne  voulut 
jamais  consentir  à  ne  faire  usage  que  defi^rès-peu  de 
boisson;  tout  au  contraire»  il  se  livra  à  des  excès, 
devint  impertfnent,  et  bientôt  il  fallut  le  renvoyer  de 
l'hôpital. 

su»  Administration  du  sucre;  abstinence  des  boissbns  dans  la  gluco- 

surrhée  (diabète  sucré). 

Me  fondant  sur  les  annotations  précédentes^,  relatives 
à  l'albuminurrhée  (page  292),  j*ai  été  conduit,  il  y  à 
quelques  années,  à  traiter  aussi,  par  l'abstinence  des 
boissons,  les  malades  atteints  de  diabète  sucré. 

Lorsque  Ton  a  longtemps  privé  des  malades  diabé- 
tiques, soit  de  sucre,  soit  de  fécules,  et  que  Ton  a  donné 
du  gluten,  prescrit  un  régime  azoté,  etc.,  et  qu'il  y  a 
toujours  une  grande  proportion  de  glucose  dans  l'urine 
qui  continue  à  être  abondamment  excrétée,  il  est,  dans 
mon  opinion^  tout  à  fait  conforme  à  la  raisoa  et  à 
Texpérience  de  rendre,  autant  que  possible,  à  Torga- 
nisme  le  sucre  qui  se  perd  encore,  quelque  chose  que 
l'on  fasse.  Il  paraît  donc  convenable  d'en  administrer 
par  jour  une  proportion  plus  que  double  de  celle  que 
contient  l'urine  diabétique,  et  de  constater,  par  l'ana- 
lyse, si  la  glucosurrhée  augmente,  reste  stationnaire 
ou  diminue. 


tPO      DUBÈTES;  OLUGOSURRhAb;   USAOS  du  8UCBI 

On  tiendra  surtout  compte  de  la  quantité  du  mm 
observée  propnrUonnellement  à  la  masse  totale  deTn- 
rine;  s'il  arrive,  en  effet,  que,  ce  liquide  ayant  été  senle^ 
ment  d'un  litre  en  vingt-quatre  heures,  il  s'y  trouvei 
peine  un  peu  plus  de  glucose  (ou  d'albumine)  qu'A  d\ 
en  avait  en  un  jour  dans  chacun  des  deux,  trois,  quart 
ou  cinq  litrêê  qui  étaient  auparavant  évacués,  il  en  faot 
déduire  que  la  proportion  totale  du  sucre  (ou  de  l'al- 
bumine) contenu  dans  le  liquide  urînaire  a  sensiblement 
décru.  Une  autre  conclusion  de  ce  fait  sera  que,  si  da 
la  glucose  a  été  en  même  temps  largement  ingérée,  il 
faut  bien  qu'il  en  soit  resté  une  proportion  notable  dans 
l'organisme.  Remarquez  enfln  que  le  sucre  est  tiès- 
soluble,  et,  par  conséquent,  susceptible  d'absorption, 
et  que,  dans  le  cas  même  où  il  ne  serait  pas  en  totalité 
reporté  dans  le  sans,  au  moins  ses  éléments  y  seraient- 
ils  utilement  parvenus.  Personne  ne  peut  douter,  en 
eff^et,  que  cette  substance  ne  soit,  au  point  de  vue  deli 
nutrition  ou  de  la  respiration,  un  aliment  essentielle- 
ment utile;  presque  tous  les  animaux  la  rechercheot, 
la  chimie  a  constaté  qu'elle  sert  à  la  respiration;  et 
certes,  si  l'organisme  en  perd  par  l'urine,  sansqu'oQ 
puisse  empêcher  qu'il  en  soit  ainsi,  il  faut  chercher 
à  lui  en  rendre  par  les  voies  digestives.  Ce  n'est  pas 
parce  qu'il  y  a  du  sucre  dans  l'urine  que  surviennent 
des  accidents,  mais  bien  parce  que  les  organes  en  pe^ 
dent  sans  cesse  et  en  contiennent  moins  (1). 

0)  Des  considérations  du  même  genre  sont  appUoables  à  l*ÉUKuni- 
nurrhée,  et  elles  m'ont  conduit  à  administrer  aux  maladefl  qni  oo  sort 
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^  L'abstinence  des  boissons  portée  aussi  loin  que  pos- 
sible est  le  second  moyen  hygiénique  qui,  datis  la  giur 
cosurrhée  (presque  toujours  compliquée  de  la  forma» 
tion  trop  abondante  d'urine),  est  évidemment  indiqué. 
En  effet,  puisque  l'urine  contient  du  sucre  dans  une 
proportion  donnée,  plus  on  évacue  de  ce  liquide,  plus 
on  perd  de  substance  sucrée;  or,  le  Qieilleur  moyen 
pour  éviter  cette  perte  est  d'uriner  peu,  et  par  con8é«- 
quent  de  peu  boire. 

C'est  clone  par  l'usage  du  sucre  et  par  l'abstinence 
des  boissons  que  je  combats  la  glucosurrhée^  et  je  ne 
le  fais  guère  que  dans  des  cas  où  le  traitement  génér- 
ralement  suivi  a  échoué,  et  malheureusement  il  faut 
dire  que  c'est  sur  le  plus  grand  non^bre  des  diabé- 
tiques. 

312.  Traitement  de  la  soif  dans  le  diabète  et  dans  d'autres  affections. 

J'ai  remarqué  que  les  malades  dont  il  vient  d'être 
parlé,  ont  fréquemment  le  pharynx  et  la  membrane  de 
la  bouche  rouge  et  brûlante.  Cet  état  morbide  est  peut^ 
être  pour  quelque  chose  dans  la  soif  inextinguible  qui 
œexiste  avec  la  perte  du  sucre.  Je  me  suis  même  de- 
mandé si  cette  soif  excessive  n'était  pas  une  des  causes 
principales  de  l'hyperurrhée  et  de  la  glucosurrhée,  et  si 
les  circonstances  anatomiques  et  physiologiques  qui 
modifient  le  pharynx  et  la  soif  ne  pourraient  pas  jouer 
un  rôle  important  dans  le  diabète.  Il  n'est  même  pas 

Atteints,  de  l'albumiiie  de  Vœu  f  l'état  liquide  et  en  proportion  suCft* 
Bftnt€. 

i7, 
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impossible  que  les  lésions  de  certains  points  de  Taxe 
nerveux  agissent  de  cette  façon  pour  rendre  l'urine 
sucrée.  Quoi  qu'il  -en  soit,  la  soif  et  Tétat  du  pharynx 
et  de  la  bouche  sont,  dans  la  glucosurrhée,  des  circons- 
tances auxquelles  il  est  bon  de  songer.  Des  garga- 
rismes  avec  Teau  acidulée  de  la  façon  la  plus  agréable 
possible,  Vaspiration  œntinue  de  l'air  à  travers  Ceau 
fraîche  qtie  l'on  retient  longtemps  dans  les  parties  lu 
plus  profondes  de  la  bouche  et  près  du  pharynx  (1);  de 
la  glace;  des  tranches  d'orange,  sont  d'excellentes  pré- 
cautions à  prendre  pour  faire  que  les  malades  suppor- 
tent mieux  la  soif. 

313.  Le  traitement  du  diabète  par  rabstinence  des  boissons  et  pir  k 
sucre  a  été  adopté  par  des  praticiens  distingués  de  Londres. 

L'abstinence  des  boissons  et  Tusage  du  sucré,  dans 
la  glucosurrhée  rebelle,  ont  été  employés  dans  mon 
service  avec  des  demi -succès. 

Les  malades  qui  en  avaient  fait  usage  son^  sortis 
dans  un  état  d'amélioration  sensible.  En  ville,  j'ai 
encore  mieux  réussi  par  ce  traitement,  ce  qui  s'explique 
par  les  soins  convenables  que  reçoivent  chez  eux  les 
malades.  Depuis  longtemps,  de  petites  manœuvres  qu3 
je  ne  veux  pas  signaler  éloignent  les  diabétiques  de 
ma  clinique  et  de  mon  observation  particulière,  de  sorte 
que  je  n'ai  pas  réuni  assez  de  faits  personnels  pour  faire 
apprécier  aux  praticiens  la  valeur  du  traitement  que 

(0  Ce  petit  moyen,  que  j'ai  été  récemment  conduit  à  employer,  sur 
des  malades  auxquels  il  était  contre-indiqué  de  donner  des  boisbom, 
est  d'uue  extrême  utilité  pour  apaiser  la  soif. 
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i  proposé;  mais  les  résultats  que  j'ai  obtenus  sur 
£  petite  éciicUe  concordent  pieinement  avec  les  faits 
n  Angleterre  ontrecu^Uisdes  praticiens  de  premier 
dre  (1). 


!  seul  traitement  rationnel  et  pratique  que  l'on 
33  utiliser,  alors  qu'un  calcul,  ayant  pénétre  du 
ssinet  rénal  dans  l'urélère,  y  cause  des  douleurs 
>t  de  faire  parvenir  d'une  manière  très-rapide 

I  grande  proportion  de  liquides  dans  les  conduits 
tcréleurs  des  reins.  Les  boissons  aqueuses  à  doses 
jSitéréeg,  des  lavements  coup  sur  coup,  des  bains  tièdos 
rolongés,  la  respiratioK  de  la  vapeur  d'eau,  tous  les 
koyens,  enfin,  propres  à  augmenter  brusquement  la 
Ecrélion  urinaire,  constitifenl,  en  elTet,  la  médication 

B  propre  à  favoriser  ta  progression  du  calcul  dans 
i  conduit  de  l'urine.  Cette  proposition  est  si  évidente 
que  je  ne  crois  pas  utile  de  la  développer. 

II  esl  cep^danl  une  remarque  utile  à  faire  ici,  c'est 
que  ce  n'est  pas  kt^itaeUemeiit,  mais  de  temps  en  temps 
et  pendaiit  deux  ou  trois  heures  de  suite,  qu'il  faut 
chercher  à  porter,  par  tous  les  moyens  précédents, 
beaucoup  d'eau  vers  lesreins.  Le  but  de  cette  pratique 
est  que  la  grande  proportion  du  liquide  qui  s'écoule 
alors  par  ces  organes  forme  une  sorte  de  Dot  qui  eu- 
Iraineles  urolithes. 

(l)Eii  4SeS  et  18«a,  plusieurs  fiiils  quo  j'ni  recuuillisii  rhftpilal  ou 
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MALADIES  DE  LA  VESSIE  (CTSTUBOPATHIES  OU  GTSTUBIES). 


215.  Écoulement  spontané  d'urine  pendant  le  sommeil 

Les  enfants  et  quelques  adulte»  sont  sujets  à  l'infir- 
mité qui  consiste  à  uriner  involontairement  pendant  le 
sommeil.  La  plupart  des  médications  échouent  contre 
cette  incommodité  déplorable.  Des  moyens  très-simples 
m'ont  réussi,  alors  que  les  narcotiques,  et  surtout  la 
belladone  recommandée  par  la  thérapeutique  nua- 
geuse, n'avaient  eu  aucune  espèce  de  succès,  et  ces 
moyens,  les  voici  : 

1°  Diminuer  de  beaucoup,  au  repas  du  soir  et  à  l'ap- 
proche deUa  nuit,  la  proportion  des  boissons.  Il  est, 
en  efTet,  difficile  que  la  vessie  se  distende  alors  que 
l'on  n'a  bu  que  peu;  le  matin,  au  contraire,  on  donne 
des  substances  aqueuses  pour  que  l'organisme  ne  soufifre 
pas  par  suite  du  manque  d'eau. 

?°  Provoquer,  par  des  frictions,  par  Téchauffemeat 
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du  lit,  une  transpiration  modérée  qui  rende  moins 
abondante  la  sécrétion  des  reins. 

3^  Faire  uriner,  avant  qu'elles  se  mettent  au  lit,  les 
personnes  atteintes  de  Tinfirmité  dont  il  s'agit. 

4®  Recommander  de  les  éveiller,  dans  la  nuit,  toutes 
les  trois  heures  et  une  heure  avant  celle  du  lever  ha- 
bituel, et  cela  pour  que  la  vessie  ne  se  remplisse  pas 
trop  d'urine. 

5°  Vider  le  rectum,  dès  le  matin,  par  un  lavement 
ou  par  des  purgatifs  très-doux,  et  cela  pour  faire  que 
l'intestin,  excité  par  la  présence  des  matières,  ne  pro- 
voque pas  la  contraction  de  la  vessie. 

6^  Enfin,  s'il  s'agit  d'adultes,  ils  doivent  éviter  toutp 
stimulation  des  organes  génitaux. 
.     Quand  on  est  parvenu  à  rompre  l'habitude  de  l'uri- 
nation  involontaire  et  nocturne,  il  arrive  en  général 
que  cette  urination  ne  se  reproduit  pas, 

216.  Urination  trop  fréquente. 

Il  est  un  assez  grand  nombre  de  personnes  qui  uri- 
nent d'une  manière  très-fréquente,  et  cette  pénible  in- 
commodité dépend  de  diverses  causes  qu'il  est  souvent 
fort  difficile  d'atteindre.  Tantôt,  il  s'agit  seulement 
d'une  habitude  vicieuse,  et  alors  il  suffit  de  surmonter 
toms  les  jours  un  peu  plus  longtemps  la  sensation  qui 
porte  à  uriner,  pour  qu'à  la  longue  on  prenne  la  cou- 
tume de  conserver  le  liquide  pendant  un  temps  suf- 
fisant. 

Ailleurs,  )a  vessie  est  naturellement  petite  et  devient 
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douloureuse  alors  qu'elle  contient  peu  d'urine.  Dans  ce 
cas  encore,  c'est  d'une  manière  très-lente  et  succes- 
sive que  l'on  parvient^  par  l'habitude^  à  dilater  suffi- 
samment cet  organe  pour  qu'il  puisse  se  laisser  dis- 
tendre par  le  liquide. 

Dans  d'autres  cas,  ainsi  que  j'en  ai  vu  quelques 
exemples,  des  gens  qui  avaient  été  atteints  d'abord  de 
cyslurasie  (distension  de  la  vessie)  excessive,  surveoDC 
pendant  la  durée  d'une  fièvre  grave,  puis  de  rétraclioo 
consécutive  de  cet  organe  dont  les  parois  s'étaient 
considérablement  épaissies,  urinaient  presque  à  chaque 
instant.  Le  liquide  sortait  par  une  sorte  de  canal  qui 
s'étendait  des  uretères  à  lurètre. 

Or,  il  est  arrivé  qu'en  donnant  peu  de  boisson,  en 
faisant  retenir  chaque  jour  un  peu  plus  l'urine,  j'ai  été 
assez  heureux  pour  remédier  à  la  lésion  que,  chez 
d'autres  malades,  la  nécroscopie  m'avait  précédeuh 
ment  permis  de  constater. 

Il  arrive  encore  qu'un  corps  étranger,  un  calcul  vé- 
sical,  par  exemple,  provoquent  très-fréquemment  le 
besoin  de  rendre  l'urine,  et  ici  les  boissons  abondantes 
peuvent  avoir  leur  utilité. 

L'éréthisme  vénérien  peut  provoquer  enfin  des  be- 
soins fréquents  d'urination,  et  c'est  contre  cet  éré- 
thisme  qu'il  faut  diriger  une  médication  convenable. 


217.  Suites  fâcheuses  de  l'incoatinence  d'urine;  moyen  d*«n  atténuer 

la  triste  influence. 

Des  dermites,  des  dermonécrosies  (inflainmation  et 


RÉTENTION  D*UR!NE  CHEZ  LES  PETITS  ENFANTS     303 

g^aDgrène  de  la  peau),  la  résorption  urineuse  (urémie), 
sont,  chez  les  paralytiques  et  les  vieillards,  les  funestes 
effets  de  l'incontinence  d'urine.  Les  soins  d'une  extrême 
propreté,  Tapplication  de  poudres  absorbantes,  telles 
que  celles  de  lycopode,  de  charbon,  la  fécule  de  riz, 
accumulées  en  couches  épaisses  et  très-souvent  renou- 
velées; chez  l'homme,  des  réservoii's  membraneux  et 
imperméables  entourant  une  éponge  que  l'on  doit  laver 
et  changer  toutes  les  demi-heures,  l'exposition  à  Tair 
des  parties  humides  et  leur  dessèchement,  le  change- 
ment fréquent  de  position,  sont  des  moyens  simples, 
utiles  et  généralement  connus. 

Ces  médications  peuvent,  d'une  part,  prolonger  la 
vie  de  ces  infirmes  et  parfois  donner  le  temps  au  thé- 
rapeutiste  de  combattre  avec  avantage  les  lésions  ana- 
tomiques  qui  ont  causé' le  mal. 

Les  applications  de  diachylum,  saupoudré  de  poudre 
de  i>copode,  sont  surtout  d'excellents  pansements  pour 
recouvrir  les  rougeurs,  les  excoriations  et  les  nécrosies 
de  la  peau  que  cause,  dans  les  cas  précités,  le  contact 
de  l'urine,  qui  bientôt  ne  tarde  pas  à  se  putréfier. 

SIS.  Procédé  fort  simple  pour  vider  chez  les  petits  enfants  la  yessie 

distendue. 

Lorsque,  chez  de  très-jeunes  enfants,  la  vessie  se 
distend  outre  mesure  par  l'urine,  on  peut  le  plus  sou- 
vent se  passer  de  l'usage  de  la  sonde;  il  suffit  de  pres- 
ser assez  fortement,  mais  doucement,  sur  les  points  du 
ventre  auxquels  la  cysture  (vessie)  correspond  pour  que 
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Turine  s'échappe  par  les  voies  naturelles  avec  fadUtâ. 
(Cette  annotation  est  due  k  Magendie.) 

819.  Faiblesse  du  jet  de  l'urine  due  à  ce  qa'il  ne  s'^oeomule  pu  laa 
de  ce  liquide  dans  la  Tessie.  —  Moyen  d'y  remédier. 

Quelques  hommes,  redoutant  des  maladies  de  la  vesse 
ou  du  canal  de  l'urètre,  urinent  trop  fréquemment  et 
s'inquiètent  fort  de  ce  que  l'urine  coule  par  un  petit  jet 
et  à  une  faible  distance;  parfois  même  ils  consultent 
certains  spécialistes  qui  emploient  de  petites  sondes, 
et,  faisant  plisser,  en  s'en  servant,  la  membrane  in- 
terne de  l'urètre,  qui  forme  alors  un  obstacle  réel  su 
passage  de  l'instrument,  ils  éprouvent^  par  suite,  des 
difficultés  dans  le  cathétérisme.  Ils  admettent,  dès  lors, 
et  certes  do  la  meilleure  foi  du  monde,  la  présence  d'ua 
rétrécissement  urétral  ou  môme  d'une  affection  pros- 
tatique. S'ils  avaient  présentes  à  l'esprit  les  recommau" 
dations  de  Mayor  sur  les  avuntages  des  grosses  sonder, 
ils  verraient  souvent  que  do  telles  sténosics  sont  plut6t 
dans  leur  esprit  que  dans  le  trajet  parcouru  par  l'urine, 
et  qu'avec  un  cathéter  volumineux  ils  arriveraient  tout 
d'abord  dans  la  vessie.  Je  suis  d'autant  plus  autorisé  à 
parler  ainsi,  que,  plusieurs  fois,  j'ai  été  consulté  par 
des  malades  que  des  hommes,  d'ailleurs  habiles,  trai- 
taient actuellement  pour  une  stcnosie  urétrale,  et  chex 
lesquels,  en  me  servant  d'une  très-grosse  sonde  Jlfa^r, 
je  suis  tout  d'abord  arrivé  jusqu'à  la  vessie  sans  ren- 
contrer sur  la  route  le  moindre  indice  de  rétrécisse- 
ment. 
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Lorsque  l'on  urine  trop  souvent,  le  liquide,  étant 
alors  en  très-pelite  proportion  dans  son  réservoir,  pe 
l'excite  plus  d'une  manière  suffisante  pour  provoquer 
une  contraction  vive^  il  en  résulte  que  révacuatjon  du 
liquide  se  fait  à  une  petite  distance  par  un  jet  faible, 
étroit,  et  même  en  tournoyant;  de  là  encore  les  ter- 
reurs qu'éprouvent  les  malades  sur  l'existence  d'unç 
paralysie  vésicale. 

Pour  remédier  à  ce  prétendu  rétrécissement,  à  cette 
paralysie  supposée  dont  on  accuse  à  tort  la  vessie,  il 
suffit  de  retenir» Turine  pendant  quelques  heures,  et  de 
l'évacuer  seulement  quand  un  besoin  pressant  se  fait 
sentir;  alors  la  largeur  et  l'impétuosité  du  jet  prouvent 
bientôt  que  la  maladie  est  plutôt  imaginaire  que  réelle. 

919  bis.  Petit  moyen  destiné  à  rendre  le  cathétérisme  moins  doulou- 
reux. 

Un  malade,  atteint  d'affection  chronique  de  la  vessie, 
redoutait  infiniment  le  cathétérisme,  qui  chez  lui  assez 
difficile,  causait  de  vives  douleurs  et  des  urétrorhé^ 
mies  légères;  c'était,  comme  d'ordinaire,  une  sonde 
enduite  d'huile  dont  on  se  servait.  Me  fondant  sur  le^ 
faits  dans  lesquels  l'introduction  dans  l'anus  d'un  corps 
gras  et  consistait  favorisait  la  sortie  de  scories  indu-r 
rées  (page  257),  et  rendait  l'introduction  (|u  doigt  dani 
le  rectum  aussi  peu  douloureuse  que  facile,  je  recou-^ 
vris  une  sonde  de  Mayor  d'une  couche  épaisse  de 
graisse  de  veau  et  de  beurre  de  cacao  (page  33),  je 
pratiquai  avec  elle  le  cathétérisme,  qui  ne  causa  au^ 
cune  souffrance  et  s'opéra  facilement. 
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8S0.  Difficultés  apparentes  d'uriner  résultant  :  de  ce  qae  la  pensée  esl 
dirigée  ailleurs  que  vers  cette  action  alors  que  Ton  chertfae  à 
l'exécuter  ;  ou  de  ce  que  le  malade  oublie  de  raocomplir.  - 
Moyens  de  remédier  à  cette  préoccupation  d'esprit  oa  à  ce  dé- 
faut de  mémoire. 

Un  infinité  de  personnes  ne  peuvent  uriner  en  pu- 
blic; arrive-t-il  qu'on  les  regarde,  il  leur  est  impos- 
sible, malgré  tous  les  efforts  auxquels  elles  se  livrent,  de 
s'acquitter  de  cette  fonction.  Tout  aussitôt  qu'elles  sont 
certaines  que  l'on  ne  s'occupe  pas  d'elles,  le  liquide 
s'écoule  à  l'instant.  Non-seulement  cela  se  voit  chez 
les  femmes  élevées  dans  des  sentiments  modestes,  mais 
chez  des  hommes  qui  n'ont  guère  de  pudeur.  C'est  même 
là  un  des  ennuis  qu'éprouvent  beaucoup  de  personnes  qui 
voyagent,  surtout  iorsqu'en  chemin  de  fer  elles  redoutent 
le  départ  du  train,  et  qu'elles  craignent  de  n'avoir  pas 
le  temps  nécessaire  pour  uriner.  Chose  à  laquelle  on 
s'attendrait  peu,  c'est  que,  dans  les  salles  d'hôpital, 
certains  hommes,  fort  peu  intelligents,  sans  éducation 
première,  sans  aucune  espèce  de  retenue,  ne  peuvent, 
en  présence  des  assistants,  rendre  l'urine  nécessaire 
pour  l'exploration  .chimico-médicale.  Il  faut  faire  fer- 
mer les  rideaux,  s'éloigner  de  ces  malades,  qui,  une 
fois  isolés,  exécutent  l'excrétion  dont  il  s'agit  avec  une 
extrême  faciUté. 

J'ai  longtemps  recherché  quelle  était  la  raison  de  ce 
phénomène,  que  M.  le  docteur  Mercier  a  rapporté  à  une 
contraction  spéciale  de  la  luette  vésicule.  Je  ne  sais  ce 
qu'il  y  a   de  vrai  dans  son  explication;  mais  ce  dont  je 
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suis  certain,  c'est  que  le  défaut  d'évacuation  urinaire, 
dans  les  cas  précédents,  tient  à  un  état  particulier  de 
l'intelligence  dont  il  est,  chez  certaines  personnes 
et  au  lit  des  malades,  très-utile  de  tenir  compte.  Expli- 
quons-nous à  ce  sujet. 

Lorsque  l'on  est  très-aftentionhé  à  un  travail  de  ca- 
binet, les  objets  qui  sont  en  dehors  de  ce  travail  nous 
touchent  peu.  Archimède,  cherchant  à  résoudre  un 
problème  mathématique,  se  laisse  mettre  à  mort  par 

un  soldat  romain,  avant  de  s'apercevoir  de  la  présence 
de  Tennemi.  On  écrit  plusieurs  heures  de  suite,  on  reste 
toute  une  soirée  au  spectacle,  au  bal,  à  une  fête,  sans 
songer  même  à  l'excrétion  urinaire  (1).  C'est  que,  dans 
tous  ces  cas,  l'attention^  portée  sur  des  choses  bien  dif- 
férentes de  l'action  qu'il  serait  parfois  très-utile  d'exé- 
cuter, ne  peut  en  rien  se  fixer  sur  l'acte  de  l'urination, 
pour  l'accomplissement  duquel  l'influence  névraxique  (2) 
sur  la  vessie  est  indispensable.  C'est  alors  un  véri- 
table oubli  d'uriner  qui  a  lieu,  et  souvent  la  volonté  se 
porte  en  vain  vers  l'accomplissement  de  l'urination; 
comme  l'esprit  est  préoccupé  de  pensées  nombreuses, 
telles  que  la  crainte,  un  sentiment  de  pudeur,  une  ap« 
préhension  très-grande  du  départ  prochain  du  train  du 
chemin  de  fer,  etc.;  ou  encore,  d'idées  en  rapport  avec 
un  travail  intellectuel,  il  advient  que  l'action  d'uriner 
ne  peut  s'opérer. 

[i)  Pendant  un  sommeil  profond,  l'urine  s'accumule  en  très-grande 
proportion  sans  que  la  vessie  se  contracte. 
(3)  De  l'axe  nerveux* 
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Il  en  arrive  surtout  ainsi  dans  les  cas  de  fièvres 
graves.  Les  rêvasseries  du  fébricitant  (typhomanie  des 
auteurs)  le  préoccupent  infiniment;  la  sensibilité  vési- 
cale  est  d'ailleurs  émoussée;  l'urine  alors  s'accumule 
dans  son  réservoir,  et  les  médecins  qui  ne  tiennent  pas 
compte  de  ces  faits  croient  à  une  paralysie  vésicale; 
celle-ci  existe  si  peu  qu'il  suifit  d'attirer  rattentioa 
des  malades  sur  la  nécessité  où  ils  sont  d'uriner  pour 
que,  s'occupant  enfin  de  cet  acte,  ils  l'exécutent  tout 
d'abord  avec  facilité.  Que  de  fois  ne  se  serait-on  pas 
abstenu  d'avoir  recours  à  la  sonde,  si  l'on  avait  eu 
connaissance  de  ce  fait  (i)  ?   ^ 

Ce  n'est  pas  là,  à  coup  sûr,  le  seul  phénomène  fonc- 
tionnel qui  soit  entravé,  empêché  par  des  impressions 
morales  du  même  genre  que  Celles  qui  viennent  d'être 
signalées.  Le  besoin  de  la  défécation,  la  contraction  des 
gros  intestins,  ne  se  déclarent  pas  lorsque  l'imagina- 
tion conduit  les  idées  loin  de  l'acte  qu'il  s'agit  d'ac- 
complir. Sous  l'influence  d'une  pensée  dominante,  l'ap- 
pétit se  perd;  un  chagrin  violent  empêche  la  digestion 
gastrique  de  s'accomphr;  l'homme   absorbé  par  un 


(1)  Il  est  d'une  utilité  extrême,  dans  les  fièvres  graves,  de  bien  con- 
stater si  les  malades  n'ont  pas  la  cysturc  (vessie)  distendue  par  l'u- 
rine. Chez  les  personnes  dont  le  ventre  est  rempli  de  gaz,  de  scories 
(rbccs).  ou  même  de  graisse,  il  est  souvent  ditlQcile  de  parvenir  par  U 
palpation  à  obtenir  la  constatation  de  ce  fait;  or,  il  suffit,  pour  ne  pi> 
laisser  passer  sans  le  reconnaître  un  ^'tat  pathologique  si  grave,  l'o 
percuter  plessinit''tri(iuc'ment  le  bas-ventre,  d'y  trouver  la  matité  by- 
drique  Scelle  que  donne  l'eau)  et  do  dessiner  la  vessie»  pour  De  pas 
s'exposer,  par  négligence  et  par  défaut  de  savoir,  aux  accidents  lespliu 
graves.  (Voyez  le  Traité  de  plessimétrisme). 
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travail  intellectuel  prorond  oublie  en  quelque  sorte  de 
respirer,  et  il  faut  que  le  besoin  de  le  faire  devienne 
pressant  pour  qu'il  s*y  livre;  de  là  des  soupirs  profonds 
pratiqués  de  temps  en  temps  et  des  attaques  de  dyspnôe 
ou  d'asthme  qui,  parfois,  se  déclarent  chez  des  gens  de 
lettres  ou  de  bureau,  dont  le  corps  et  les  membres  se 
refroidissent,  lors  du  travail,  avec  une  grande  facilité. 
Il  est  beaucoup  plus  difiioile  (ju'on  ne  le  pense  de  re- 
mcdier  au  défaut  d*action  vésicale  qui  survient  par 
inattention.  Il  faut,  pour  y  parvenir,  chercher  par  un 
moyen  quelconque  à  fixer  sa  pensée  sur  Tacte  de  l'uri- 
nation.  Stimuler  légèrement  l'extrémité  du  canal; 
compter  successivement  des  chiffres  à  Teffet  de  dé- 
tourner  les  idées  des  objets  qui  causent  des  distrac- 
tions; se  rappeler,  dans  un  voyage  en  chemin  de  fer, 
<iu'il  suffit  de  moins  d'une  minute  pour  uriner,  alors 
^jucTon  a  quatre,  cinq,  six  minutes  et  plus  à  sa  dis-  < 
position  avant  que  le  train  parte,  etc.;  tels  sont  de 
petits  moyens  physiques  et  moraux  que  l'on  peut,  avec 
ie  plus  grand  avantage,  mettre  en  pratique  dans  de 
tels  cas. 

S21.  Inflammation  de  la  vessie  (cysturite). 

I«8  inflammations  de  la  vessie  sont,  le  plus  ordi- 
teement,  causées,  soit  par  la  rétention  de  l'urine, 
soit  par  la  condensation  des  maiériaux  constituants 
^6  ce  liquide  (condensation  qui  le  rend  très-actif  et 
très-irriiant),  soit  par  le  contact  d'urolithes  avec  la 
Membrane  interne  de  la  cysture  (vessie);  soit  par 
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l'addition  de  certains  agents  toxiques  qui,  tels  que  li 
cantharidinc,  sont  dissous  dansTurineet  altèrent  alon 
les  parois  de  la  cavité  dans  laquelle  ce  liquide  est  con- 
tenu. 

Ce  n'est  pas  en  général  par  des  médications  spé- 
ciales, par  des  substances  à  propriétés  particulières, 
telles  que  les  résines,  les  baumes,  etc.,  que  l'on  remé- 
die à  la  plilcgmasie  vésicale  ;  c'est  bien,  au  contraire, 
par  des  moyens  simples,  rationnels  et  en  grande  partie 
hygiéniques,  par  ceux,  enfin,  que  je  vais  indiquer,  que 
Ton  arrive  à  ce  résultat. 

SSl.  L*indtcation  principale  à  remplir  dans  la  eunition  deainfiuni- 
lions  de  la  vessie,  est  d'éviter  les  aliments  excitants  et  A* 

tendre  l'urine  de  beaucoup  d'eaa. 

Les  indications  fondamentales  sont  ici  de  faire  en 
sorte  que  Turine  contienne  le  moins  possible  :  d'acide 
urique  ;  d*autres  sels  qui  s'y  trouvent  d'ordinaire  ea 
dissolution  et  de  son  principe  colorant  jaune,  (que  j'ai 
expérimentalement  démontré  n'être  autre  que  celui  de 
la  bile)  (1).  11  faut  donc  éviter  les  aliments  dont  l'usage 
est  suivi  de  la  formation  de  plusieurs  de  ces  substances; 
c'est-à-dire  de  matières  animales,  d'alcool,  etc.;d'uo 
autre  côté,  le  liquide  que  renferme  la  vessie  doit  ébe 
étendu  de  la  plus  grande  quantité  d'eau  possible, 
et  cela  dans  rintenlibn  que  son  contact  blesse  peu  k 
membrane  endocysturique.  Pour  cela,  il  faut,  comne 
il  a  été  dit  pour  la  curation  des  inflammations  des 

(I)  Gazette  des  Mpitaux,  iSeS, 
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reins,  porter  de  l'eau  dans  la  circulation  par  toutes 
les  Yoies  où  Ton  peut  en  faire  parvenir;  c'est-à-dire 
parFestomac,  au  moyen  de  boissons  aqueuses;  par  le 
rectum  et  le  vagin,  en  se  servant  d'injections;  par  la 
1,  en  plongeant  longtemps  le9  malades  dans  des 
tièdes;  enfin,  par  les  voies  de  l'air,  en  faisant 
respirer  des  vapeurs  aqueuses,  etc. 
'  En  combinant  ces  diverses  médications,  on  voit  très- 
promptement  l'urine  devenir  abondante,  claire,  et  finir 
par  différer  fort  peu  par  l'apparence  et  par  le  poids  de 
Teau  elle-mômc.  Alors,  comme  corps  dit  irritant,  elle  a 
peu  d'action,  mais  elle  pourrait  encore,  par  son  abon- 
dance, avoir  une  influence  fâcheuse  sous  le  rapport  de 
la  distension  qu'elle  causerait  et  des  contractions  fréquen- 
tes qu'elle  provoquerait.  C'est  pour  cela  qu'il  convient 
de  ne  donner  des  boissons,  des  lavements  aqueux,  etc., 
Qu'en  petites  proportions  a  la  fois,  mais  d'en  administrer 
d'une  manière  très-fréquente.  On  ne  saurait  croire 
combien  on  calme  promptement  les  souffrances  aiguës 
de  la  vessie  ou  cysture,  en  suivant  les  préceptes  que 
je  viens  d'exposer,  et  combien  la  médication  ici  pro- 
posée est  plus  utile  que  les  remèdes  spéciaux  qui 
sont  généralement  recommandés  dans  de  semblables 
cas. 

SS3.  InjeciioDS  d'eau  par  l'urètre  dans  la  ressie  malade. 

^s  injections  d'eau  pure  et  surtout  d'eau  distillée 
pratiquées  par  l'urètre  dans  la  vessie  enflammée  sont 
aussi  d'une  extrême  efficacité;  mais  ici  il  faut  encore 
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(ivoir  le  soin  de  ne  pas  les  faire  assez  abondantes  pour 
distendre  la  eyslnre.  C'est  pour  éviter  celte  distension 
qne  la  so.ido  à  double  courant,  de  M.  Jules  Cloquel,esl 
d*une  si  grande  utilité.  Non-seulement  les  injections 
urétro-vésicales  ont  l'avantage  d'étendre  Turine  et  de 
faire  qu'elle  blesse  moins  la  surface  interne  de  la  vessie, 
mais  encore  elles  entrainent  hors  de  ce  réservoir  les 
produits  pathologiques  (mucosités ,  sang,  pus  alté- 
rés, concrétions  d'acide  urique,  etc.)  que  lebas-fondde 
la  vessie  peut  contenir.  Ces  substances  blessent  la  mem- 
brane muqueuse  cysturique,  et,  susceptibles  d'être  en 
partie  absorbées,  elles  exposent  ainsi  le  malade  aux  ac- 
cidents que  causent  la  pyémie,  l'urémie,  etc. 

224.  Traitement  du  catarrhe  de  la  ressic. 

Sous  le  nom  de  catarrhe  de  la  vessie  on  a  réuni  des 
lésions  variées,  telles  que  des  écoulements  muqueux 
ou  puriformes  et  chroniques;  de  véritables  sécrétions 
purulentes  dues  à  des  ulcères  eux-mêmes  entretenus 
par  la  présence  de  graviers  (urolithes)  et  des  cystur- 
rhécs  (écoulements  par  la  vessie),  résultant  de  la  souf- 
france du  réservoir  urinaire  par  suite  de  la  rétention 
fréquente  de  l'urine,  suite  elle-même  du  rétrécissement 
du  col  prostati(iue  ou  de  l'urètre.  Ici,  comme  ailleurs, 
c'est  avant  tout  la  cnuse  organique  (calcul  ou  urolilhe, 
rélrécissemeut  du  col  vésiral,  slénosie  du  canal  d'ex- 
crélio;!)  qu'il  faut  com!»altre.  Ces  m'»dic;î!;o!is  fonda- 
niiMilal  'S m? sontrLMnplies  q:ie pn;*  d.^s :i:j. .}  jsplnsjfjîjos 
ciis  cliirurgicaux  ou  par  des  médications  y. us  ou  uioias 
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compliquées,  dont  je  n*ai  pas  à  parler.  Lorsque  î^on  à 
satisfait  à  ces  soins  si  utiles,  il  faut  évidemment  remé- 
dier à  letat  de  la  membrane  vésicale  qui  donne,  lieu  à 
récoulement;  pour  y  parvenir ,  ce  n'est  guère  sur  les 
médicaments  qu'il  faut  compter,  et  la  térébenthine,  les 
baumes  de  toutes  sortes,  le  poivre  cubèbe  et  le  baume 
de  copahu  lui-même  (que^  dans  des  cas  pareils,  j'ai 
inutilement  employés)  ne  réussissent  pas  plus  que  le 
goudron,  les  bourgeons  de  sapin,  et  la  plupart  de  ces 
médicaments  qui,  donnes  avec  assurance,  font  bien 
prendre  patience  aux  malheureux  atteints  de  ce  que 
Ton  appelle  cala^rhé  vésical,  mais  qui,  eh  général, 
be  soulageant  guère,  ne  guérissent  pas  beaucoup 
plus.  Dans  des  cas  pareils,  les  vésicatoires  sont  dan- 
gereux, et  les  cautères,  les  ûloxas,  ne  remédient  pas 
au  mai. 

•Kk  Moyens  aussi  rationnels  qu'utiles  à  employer  dans  leé  feas  de  ca- 
tarrhe de  la  vessie. 

Dans  le  catarrhe  de  la  vessie,  disons  mieut,  dans  là 
cysturie  chronique  avec  écoulement  muqiieux  oU  pUri- 
forme  (cystufrhée,  bysturopyorrhée),  qu'il  y  ait  ou 
'notiétat  dit  inflammatoire,  les  indications  sont  exacte- 
ment les  mêmes  que  dians  là  cysturite  aiguë  (p.  310). 
C'est  dafis  l'usage  de  tous  les  moyens  capables  de  ren- 
dfe  l'urine  moins  abondante  et  moins  chargée  d'acide 
urique,  de  sels,  elc,,  qu'il  faut  établir  bs  bases  princi- 
pales du  traitemeht.  Oh  aura  recours  à^ette  ihédicâ- 
Mob  eu  mémo  temps  que  l'on  remédiera,  ëUtàht  qUe 

19 
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possible,  aux  divers  états  pathologiques  qui  coexiste- 
ront, tels  que  le  défaut  de  sang,  les  maladies  des 
reins,  les  aiïections  du  tube  digestif,  si  fréquemment 
observées  dans  les  cas  de  catarrhe  vésical  des  au- 
teurs. 

336.  Obsenrations  remarquables  de  guërison  da  Cfttarrfae  de  It 

yessie. 

Les  deux  observations  suivantes  choisies  entre  un 
assez  grand  nombre  d'autres,  serviront  à  prouver  la 
justesse  des  considérations  précédentes. 

M.  B...,  sexagénaire,  était  atteint,  depuis  deux  ans, 
de  tous  les  symptômes  attribués  au  catarrhe  de  la 
vessie  porté  au  plus  haut  degré.  Urines  infectes,  trou- 
bles à  leur  sortie,  et  laissant  déposer,  par  le  refroidis- 
sement, des  mucosités  puriformes,  épaisses,  qui  ^éle- 
vaient à  un  tiers  de  la  hauteur  du  liquide;  douleurs 
habituelles  et  parfois  excessives  dans  le  lieu  où  la  vessie 
(cysture)  a  son  siège;  gène  dans  l'émission  du  liquide 
urinaire;  en  même  temps,  état  fébrile  continu  avec 
paroxysmes  parfois  réguliers,  et,  de  plus,  émaciation 
considérable;  teinte  jaune  de  la  peau,  qui  était  ridéeet 
comme  tannée,  etc.,  etc.;  tels  étaient  les  principaux 
symptômes  qu'éprouvait  ce  malade,  qui  paraissait  de- 
voir promptement  périr.  Me  fondant  sur  les  considéra- 
tions  précédentes,  je  soumis  M.  B....  à  Tusage d'abon- 
dantes boissons  aqueuses,  et  données  par  petites  doses; 
aux  injections,  fréquemment  réitérées,  d'eau  pure  dans 
le  rectum;  à  des  bains  tièdes  longtemps  continués;  i 
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un  régime  réparateur,  mais  médiocrement  animalisé, 
et  je  lia  proportionner  les  quanlilés  de  liquide  ingéré  au 
degré  de  densité,  d'cpaississemeot  de  l'urine  et  à  sa 
composition.  En  peu  de  Jours,  le  sédiment  devint  moins 
abondant  et  peu  épais,  les  douleurs  se  calmèrent,  puis 
cessèrent;  tous  les  symplomes  s'amendèrent;  l'appétit 
reparut;  les  aliments  rétablirent  le  corps  émacié,  et  le 
malade  vécut  quinze  années  dans  un  état  de  sanlé 
presque  parfait;  seulement,  quelques  rares  rechutes 
survinrent;  mais  sous  l'inQuence  des  mêmes  moyens, 
aucunes  suites  fâcheuses  n'eurent  lieu.  Tous  les  médi- 
caments généralement  usités  dans  des  cas  pareils 
avaient  échoué,  et  les  narcotiques  n'avaient  en  rien 
calmé  les  douleurs. 

M.  L.  S...,  banquier  américain  et  l'un  de  mes  excel- 
lents amis,  fut  exactement  dans  le  cas  de  M.  B...,  avec 
celle  différence  qu'il  était  atteint,  en  outre,  d'un  rélré- 
cissemenl  de  l'urètre,  et  qu'il  ne  pouvait,  en  consé- 
quence, se  passer  de  l'usage  des  bougies.  Inutilement 
avait-il  eu  recours  è  des  hommes  de  premier  ordre 
comme  chirurgiens;  et,  probablement,  s'ils  n'avaient 
pas  réussi  à  guérir  cette  urétrosténosie.  C'était  à  cause 
du  caractère  assez  diffîcile  du  malade.  Les  symptômes 
du  catarrhe  vésicai  chez  M.  L.  S...  ne  différaient  en 
rien  de  ceux  que  présentait  M.  B...  Le  même  traitement 
fui  suivi  de  résultats  aitssi  heureux  chez,  l'un  que  chez 
l'autre;  oe  n'est  qu'il  y  a  peu  de  temps,  et  vingt  ans 
après  mes  premiers  soins,  que  M.  L.  S...  succomba, 
mais  non  pas  â  la  maladie  de  la  vessie,  qui,  cependant. 
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venait  de  reparaître  ]  ce  fut  un  érysîpèle  de  la  face, 
suivi  d'un  abcès  de  l'orbite,  lequel  avait  fait  proé(niDer 
énormément  l'œil  gauche,  qui  déteirmina  la  mort  (i). 

(4)  Cette  complication  ne  méritait  pas  plus  à  l'érysipèle  (denûM 
periasiqui)  l'épithète  exophthalmiqae,  que  le  gottre  ne  doit  être  tiii 
désigné  alors  qu'il  est  suivi  de  la  saillie  do  globe  oculaire. 


CHAPITRE  XIII 


MALADIES  DES  ORGANES  GÉNITAUX  DE  L*HOMMB 

(ANGIOSPERMIE^.) 


3SI7.lLes  prétendus  médicaments  aphrodisiaques  sont  inutile§  et 

dangereux. 


Un  seul  médicament  exerce  une  action  spécifique  et 
incontestable  sur  les  organes  génitaux  de  Thomme,  et 
cette  substance  est  un  affreux  poison  qui  porte,  sur  Tap- 
pareil  urinaire  ou  angiure,  une  déplorable  influence;  cet 
agent  est  le  principe  actif  des  cantharides  ou  la  cantha- 
ridine,  laquelle,  pénétrant  dans  le  sang  par  résorption 
cutanée,  par  ingestion  stomacale  ou  rectale,  détermine 
un  état  morbide  des  voies  urinaires  d'où  résulte  Tinilara- 
mation  des  reins  (néphrite),  la  phlegmasie  de  la  vessie 
(cysturite),  l'albuminurrhée,  etc.  C'est  dire  que  le  mé- 
decin consciencieux,  Thonnéte  homme,  ne  doivent  ja- 
mais avoir  recours,  alors  qu'il  s'agit  des  maladies  de 
l'angiosperme  (organes  génitaux  de  l'homme),  à  un 
semblable  moyen,  et  que  les  faibles  avantages  qui  pour* 
raiOQt  parfois  résulter  de  son  emploi  ne  seraient  quQ 

i8.. 


318  MÉDICATIONS  APHBODISUQUKS 

uiomcntanés  et  de  trop  peu  d'importance  pour  con- 
penser  les  énormes  inconvénients  dont  Temidâdeli 
cantharidine  serait  souvent  la  source. 

Les  prétendus  médicaments  que  l'on  dit  agir  en  sens 
inverse  de  la  cantharidine,  et  dont  autrefois  on  kNUit 
si  fort  les  vertus,  tels  que  le  nénuphar,  Tagnus  castos, 
sont  à  peu  près  d'une  inefficacité  absolue. 

Tous  les  toniques  du  monde  sont  incapables  de 
rendre  les  forces  à  des  organes  usés;  et  c*est  ailtens 
que  dans  la  matière  médicale  qu'il  faut  chercher  la 
moyens  de  remédier  à  l'inaction  dont  rangiospermeat 
parfois  atteint. 

Les  médications  utiles  dans  les  cas  dont  il  vient 
d'être  parlé  se  tirent  de  l'hygiène^  du  régime,  de  il 
manière  de  vivre,  de  la  gymnastique,  des  mœurs  et  de 
rinflucnce  du  moral  sur  le  physique. 

S28.  C'est  dans  les  ressources  de  Thygiène  qu'il  faut  recberefaer  ki 
médications  véritablemeut  aphrodisiaques. 

Les  moyens  capables  de  prévenir  la  faiblesse  mala- 
dive et  anticipée  des  organes  génitaux  est  de  ne  pu 
abuser  de  ces  organes  et  d'en  user  avec  modéralkn. 
Que  la  jeunesse  ait  ce  précepte  profondément  gra^é 
dans  l'esprit  ;  qu'elle  se  rappelle  que  les  excès  de  toit 
genre  auxquels  elle  se  livre  trop  souvent,  que  les  plai- 
sirs solitaires  ou  prématurés,  et  surtout  que  la  honteuse 
orgie  et  In  volupté,  avec  absence  de  sentiments  a&ieo 
tueux,  détruisent  l'homme  au  physique  tout  aussi  bien 
qu'au  moral.  Les  vieillards  de  vingt  ans,  que  les  pUr 
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»  solitaires  ou  la  débauche  sans  frein  et  sans  mesure 
i  condamnés  à  mte  décrépitude  anticipée,  sont  les  pluis 
falheureuj:  de  tous  les  vieillards  ! 
e  n'est  pas  assez  que  certDins  hommes  qui  se  sont 
ii  usés  aient  ainsi  perdu  la  virilité  ;  il  en  est  d'autres 
.,  ayant  excité  au  delà  de  toutes  proportions  le  sys- 
e  nerveus,  l'inielligenco  et  leurs  organes,  devien- 
)manes  par  excellence.  Ils  se  persuadent  être 
einla  d'affections  graves  alors  qu'ils  n'ont  que  des 
[dispositious  et  de  ces  douleurs  légères,  de  ces  ma- 
{ses  auxquels  presque  tous  sont  sujets,  et  qui  inquiè- 
Bt  fort  peu  un  homme  doué  de  quelque  philosophie. 

k  Cu  dlmpulsu 

ai  les  craintes  habituelles  des  nosomanes  dont 
t  d'être  parlé,  il  en  est  une  qui  les  désespère  et 
i  les  jette  dans  une  profonde  tristesse,  dans  un  dé- 
(uragement  absolu  :  c'est  celle  d'avoir  perdu  complé- 
ment la  virilité.  Cette  malheureuse  appréhension  les 
Hirsuit  si  bien,  que  l3ur  imagination,  fixée  sur  leur 
terreur  perpétuelle,  les  détourne  de  toute  autre  pensée, 
et  même  de  celle  qui  a  rapport  à  l'acte  qu'ils  veulent 
exécuter.  De  là  le  défaut  de  toute  disposition  à  ce  même 
acte,  et  une  absence  complète  d'aptitude  à  l'accomplir. 
C'est  là  un  fait  analogue  à  celui  qui  consiste  à  ne  pou- 
voir uriner  devant  témoins  (p.  306). 

Après  avoir  interrogé  avec  soin  uu  grand  nombre  de 
eus  nosomanes  qui  se  croyaient  impuissants,  j'ai  cous- 
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taté  que,  pour  la  plupart,  au  moment  pu  ila  deyaient 
accomplir  la  fonction  qu'ils  désiraient  exécuter»  ils  e& 
étaient  détournés  par  cette  idée  fixe  qu'ils  ne  pour- 
raient y  parvenir  et  qu'ils  en  seraient  pour  la  honte  de 
leur  faiblesse.  J'ai  pensé,  dès  lors,  que  tant  que  leur 
appréhension  continuerait  d'avoir  lieu,  leur  débilita 
persisterait.  Je  les  engageai  donc  à  avoir  en  eux  touU 
confiance  ;  je  leur  affirmai  que  leur  débilité  n'était  qnt 
dans  leur  esprit  ;  j'ajoutai  qu'il  ne  fallait^  en  awMM 
façon,  douter  d'eux-mêmes;  que  leur  imagination  devait 
être  ramenée  vers  l'acte  qu'ils  voulaient  accomplir,  et 
que,  sans  se  laisser  entraîner  par  une  crainte  cbimé- 
rique,  il  s'agissait  de  s'abandonner  en  quelque  sorte, 
sans  appréhension  ridicule,  aux  sensations  actuellei 
qu'ils  éprouveraient.  Mes  conseils,  l'influence  d'une 
af(irmalion  forte  sur  des  esprits  faibles,  ma  volonté 
franchement  accentuée,  domptèrent  la  pusillanimité  à) 
ces  personnes,  et  j'ai  été  assez  heureux  pour  rameoer 
ainsi  à  la  virilité  bien  des  individus  qui  ne  pouvaient  se 
rendre  mailres  d'une  tristesse,  je  dirai  même  d'un  dé- 
sespoir de  tous  les  moments.  Des  consultations  sem- 
blables sont  des  preuves  de  plus  que  le  reproche  fait 
aux  organiciens,  de  ne  pas  assez  tenir  compte  de  l'ia- 
fluence  du  moral  sur  le  physique,  est  aussi  peu  fondé 
que  malveillant. 

230.  stérilité  cbez  l'homme. 

C'est  la  présence,  dans  le  liquide  spermatique,  de 
ïoospermeç  actifs  et  bien  constitués,  qui  ches  les  aoh 


stAuutA  ohu  l'homiib  81) 

maux  est  le  caractère  principal  de  l'aptitude  à  la  pro- 
création de  nouveaux  êtres.  Ce  sont  donc  les  circons- 
tanœa  propres  à  favoriser  la  nutrition,  c'est  la  conti- 
neace  observée  pendant  un  certain  temps  avant  de  se 
livrer  à  Facte  vénérien,  qui  peuvent  réussir  à  faire  de- 
Teqir  pères  des  gens  que  les  excès  ont  épuisés.  Ne 
CQiBptez  en  rien  ici  sur  les  médicaments,  sur  les  exci- 
(Ukts  de  toute  sorte,  sur  le  fer,  etc.;  le  régime,  Thy- 
giène,  seuls,  peuvent  donner  à  Torganisme  les  maté- 
pm  nécessaires  h  la  formation  d'organismes  nou- 
eux. Certes,  le  principe  animateur  de  ces  derniers,  le 
mythe,  qui  donne  la  vie,  et  que  j'ai  désigné  par  le  mot 
f^ffcikatomet  et  que  la  philosophie  est  forcée  d'admettre, 
n'est  pas  créé  par  l'alimentation;  mais,  au  moins,  les 
lobstances  organisables  que  ce  principe,  quel  qu'il 
Mût,  peut  animer,  ne  rentrent  dans  la  sphère  de  son 
iclion  qu'autant  qu'elles  y  sont  portées  par  la  média- 
tion des  organes  de  la  nutrition  et  de  la  circulation.  Ce 
ttrait  dépasser  les  limites  de  la  stupidité  que  d'attri- 
buer au  quinquina,  au  fer,  au  musc,  etc.,  une  action 
telle  qu'ils  fissent  former  et  animQr  des  zoospermes.  On 
19  demanderait  tout  au  plus  si  la  matière  cérébrale,  si 
b|  laitance  des  poissons  donnerait  plus  que  d'autres 
nHmei^ts  quelques  matériaux  nécessaires  à  l'organisa- 
tion primitive  des  spermozoaires;  mais  encore  ce  serait 
en  faire  une  question  relative  à  une  hypothèse  qui, 
tout  en  n'étant  pas  inadmissible,  n'en  serait  pas  moin^ 
Nt  à  fait  en  dehors  4e  l*ol)scrvaiion  et  de  la  froide 
nisoQ, 
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iSI.  Spermoirbëe  on  pertes  BèminalM. 

De  toutes  les  causes  d'épuisement  ou  de  stérilité.  Il 
plus  active  est  à  coup  sûr  la  spcrmorrhée  ou  spennft- 
torrhce,  dont  Lallemand  a  exagéré  les  tristes  eff^ 
mais  qu'il  a  étudiée  avec  un  soin  extrême.  Je  suis  loin 
d'admettre,  avec  ce  grand  observateur,  que  de  légères 
cautérisations  pratiquées  vers  rorifice  des  conduits  éja- 
culateurs  suffisent  pour  remédier  à  récoulement  speh 
matique;  mais,  profilant  de  ses  intéressantes  reche^ 
chcs  et  appelant  la  physiologie  et  l'observation  clinique 
h  mon  aide,  j'ai  réussi  très-fréquemment  à  remédier  i 
la  spermorrhée  par  des  moyens  hygiéniques  aussi 
simples  que  faciles  à  mettre  en  pratique,  et  ces  moyens 
les  voici  : 

lo  Les  pertes  séminales  de  la  nuit  ont  lieu,  en  géné- 
ral, dans  les  premières  heures  qui  suivent  le  momeDl 
de  se  mettre  au  lit,  ou  le  matin  de  très-bonne  heure. 
Conséquence  logique  :  il  faut  réveiller  ceux  qui  en  sont 
atteints  quelques  minutes  ou  un  quart  d'heure  avant 
répoque  dont  il  s'agit. 

2*  L*usage  modéré  des  fonctions  génitales,  abn 
qu'il  a  pour  point  de  départ  des  sentiments  affèdiÊeux, 
est  le  moyen  par  excellence  pour  faire  cesser  brusque- 
ment la  honteuse  habitude  des  excès  solitaires.  Ce  même 
moyen,  si  utile  dans  ce  cas,  est  le  meilleur  remède 
contre  la  spermorrhée. 

3*  Les  rêves  sont  en  général  les  conséquences  des 
impressions,  des  sensations  ressenties  la  veille  ou  les 
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jours  précédents,  et  les  songes  erotiques  sont  princi- 
palement dans  ce  cas;  c'est  donc  un  conseil  utile  à  don- 
ner que  d'engager  le  spermorrhéique  à  éviter  la  vu«:  de 
fout  objet  licencieux  et  la  lecture  d3  livres  du  même 
genre,  ainsi  que  toutes  les  circonstances  capables  d'ex« 
dterles  organes  dont  le  repos  est  ici  absolument  né- 
eeuaire. 

4*  C'est  surtout  lorsque  des  matières  stercorales 
eoDt»iues  dans  le  rectum  pèsent  sur  les  vésicules  sémi- 
oiles  et  les  compriment  que  la  spermorrhée  a  lieu  ;  l'u- 
sage de  purgatifs  doux  et  habituels  peut  avoir  ici  une 
grande  utilité. 

5*  C'est  encore  lorsque  le  dernier  des  intestins  est 
irrité,  douloureux,  que  se  déclarent  parfois,  In  contrno- 
tioQ  des  vésicules  séminales  (cystospermcs) ,  et,  par 
aoite,  les  pertes  de  semence.  C'est  dire  qu'il  faut  surveil- 
ler avec  soin  l'état  du  rectum,  nettoyer  cet  intestin  avec 
de  l'eau,  et  remédier  aux  hémorrlioï des  et  aux  autres 
lésions  que  cet  organe  présente.  Des  injections  avec 
l'eau  froide  ou  avec  la  graisse  liquéfiée  par  un  i  douce 
clialeur  sont  ici  particulièrement  utiles. 

6'  C'est  surtout  la  compression  exercée  par  les  ma- 
tières sur  les  cystospermcs,  au  moment  de  la  défécation 
par  des  scories  volumineuses,  inégales  et  dures,  ce  sont 
^efforts  auxquels  on  se  livre  lors  de  cette  évacuation, 
^  déterminent  très-fréquemment  la  spermorrhée.  Il 
faut  chercher  à  rendre  moins  volumineuses  et  moins 
dures  les  masses  stercorales  qui  passent  par  l'anus; 

introduire  abondamment  cl  très-haut,  par  cette  ou- 
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verture,  une  grande  proportion  delà  matière  graitteml 
dont  il  a  été  parlé  (p.  3rï).  Le  mucilage  de  graines  de  HI 
très-épais  pourra  favoriser  le  glissemeDt  des  malièra. 
On  doit  surtout  ne  pas  exécuter  de  grands  efforts  et 
avoir  plutôt  recours  à  ceux  qui  se  font  par  une  inspii» 
tion  forcée,  et  non  pas  pair  des  expirations  éneigi- 
ques. 

70  Lallemand  a  parfaitement  établi  que  les  pertei 
séminales  se  manifestent  fréquemment  à  la  suite  à 
l'excrétion  urinaire,  et  qu'elles  se  manifestent  par  fé^ 
coulement  d'un  liquide  clair,  visqueux  et  fliant,  taclnst 
le  linge,  et  dans  lequel  le  microscope  permet  de  cob* 
stator  l'existence  de  zoosperoies.  C'est  beaucoup  plu 
rarement  que  du  liquide  spermatique  coule  avec  le  jet 
d'urine,  tandis  que  bien  plus  souvent  des  eïïorls  ultintei 
d'excrétion  donnent  lieu  à  la  spermorrhée.  De  là  l'Uti- 
lité, dans  cette  affection  :  !•  d'uriner  rarement  et* 
faire  que  la  vessie  soit  pleine  avant  de  se  livrer  à  cette 
fonction  ;  2<*  de  ne  boire  que  modérément,  afin  de 
rendre  moins  fréquent  le  besoin  d'exécuter  celle  action; 
30  de  chercher  à  s'abstenir  des  efforts  ^uf,  souvent 
ont  lieu  lors  de  l'excrétion  de3  dernières  gouttes  d'u- 
rine; 4*  de  s'enquérir,  par  les  symptômes  Ibnctioaneb 
et  par  le  cathétérisme^  s'il  n'existe  pas  quelque  di^ 
constance  matérielle,  telle  que  des  utolithes,  des  trov- 
bles  permanents  de  circulation,  des  érosions,  des  réUf 
cissemonts  du  canal  urétrique,  des  affections  de  il 
prostaste,  etc.,  qui  soient,  pour  les  vésicules  séminslci; 
des  causes  organiques  de  souffrance  0t  de  contraction: 
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dans  le  cas  où  il  en  serait  ainsi,  le  point  culminant 
du  traitement  serait  de  remédier  à  ces  états  patholo- 
giques, sources  de  la  spermorrhée. 

Ce  n'est  que  dans  le  cas  où  les  moyens  et  les  précau- 
tions hygiéniques  précédentes  seraient  sans  résultats 
avantageux  qu'il  faudrait  cautériser  légèrement  les  ori- 
fices urétraux  des  conduits  éjaculateurs. 
•  8"  Des  douches  froides,  l'application  de  glace  sur  la 
région  du  périnée  (espace  compris  entre  l'anus  et  le 
scrotum),  des  injections  dans  le  rectum  avec  l'eau  froide, 
peuvent  aussi  avoir^  dans  la  curation  de  la  spermor- 
rhée,  le  plus  grand  avantage. 

S33'  Affections  yénëriennes  (sypbiosorganies)  ;  moyeDs  de  préserTa- 

tioo. 

Laissons  à  des  trafiqueurs  de  malades  les  annonces 
pompeuses  de  médicaments  préservatifs  contre  les  af- 
•ections  syphiosiques,  et  affirmons,  comme  des  vérités 
de  premier  ordre,  les  proposilions  suivantes  : 

io  Si  l'on  n'est  pas  assez  prudent  et  assez  sage  pour 
éviter  de  s'exposer  aux  causes  de  ces  affections,  il  faut 
au  moins  être  assez  soigneux  de  sa  santé  pour  laver 
avec  une  attention  extrême  les  organes  par  lesquels  le 
mal  peut  être  contracté.  C'est  avec  l'eau  tiède  ou  froide, 
mais  toujours  abondante,  rendue  même  un  peu  savon- 
neuse, que  les  lotions  dont  il  s'agit  doivent  être  faites, 
et  ces  lotions  seront  pratiquées  immédiatement  après 
l'acte  qui  pourrait  donner  lieu  à  l'affection  dont  il  est 
ici  question. 

10 
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So  Un  lavage  du  même  genre  doit  dtre  fait  au  moyen 
d'un  petit  courant  d*eau  dans  le  canal  de  Turèlre.  Pour 
Ty  faire  parvenir,  on  écarte  les  bords  de  rouverture  de 
ce  conduit;  la  légère  injection  dont  nous  parlons  doit 
être  continuée  pendant  une  minute  au  molnSt 

at*  C'est  particulièrement  au-dessous  du  repli  de  II 
peau,  près  du  gland  et  dans  renfoncement  qui  s'y  troare, 
que  le  nettoiement  dont  il  s'agit  doit  être  fait  avec  ia 
plus  grande  attention. 

4^  Les  personnes  chez  lesquelles  une  sécrétion  tids- 
abondante  de  matières  sébacées  a  lieu  vers  cespflfties, 
les  individus  dont  le  gland  est  habituellement  couvert 
et  dont  le  tégument  est  rouge  et  Tépiderme  balani- 
que  mincoj  doivent  principalement  mettre  en  pratique 
les  conseils  précédents. 

5<»  Toute  douleur  vive,  en  rapport  avec  une  déchirure 
cutanée  des  organes  exposés  à  un  contact  dangereux, 
doit  faire  immédiatement  cesser  l'action  dont  nous  par- 
lons, et  doit  être  à  l'itistant  suivie  do  lavages  faits  avec 
soin. 

60  Après  les  lavages,  des  bains  locaux  seront  extrê- 
mement utiles. 

7®  A  la  moindre  écorchure  observée,  on  apposera  sur 
le  mal,  après  le  lavage  et  le  dessèchement  du  tégument, 
du  diachylum  échauffé  et  recouvert  de  poudre  de  iyco- 
pode  (p.  20). 

8®  Si,  malgré  tous  ces  soins,  il  arrivait^  ce  qui  ner^t 
pas  croyable,  que  dans  les  jours  suivants  il  se  manife^ 
tàt  une  éruption,  une  vésicule,  etc.,  le  médecin  au  ni- 
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Teau  de  la  science  ne  manquera  pas  de  toucher  la 
partie  malade  avec  Tazotate  d'argent^  et  d'avoir  re^ 
cours  à  quelques  applications  hydrargyriques  peu  exci- 
tantes. 

d<»  S4l  survenait,  dans  les  htitt  {oUrs  qui  auraient  suivi 
faction  dont  on  redouterait  les  conséquences,  le  plus 
léger  écoulement  blanchâtre  ou  jaunâtre  par  Turètre 
âe\enu  le  siège  de  démangeaisons  ou  de  picotements, 
tout  d'abord,  et  sans  attendre  Vinflammation,  tmpten- 
drait,  pendant  quatre  jours  et  toutes  les  trois  heures^ 
io  grammes  dé  poivre  cubèbe  en  poudre^  délayés  dans  uû 

quart  de  verre  d^eau  aromatisée  avec  le  sirop  de  fleurs 
d'oranger.  En  même  temps,  on  aurait  recours,  toutes  les 
trois  heures,  à  une  injection  faite  avec  une  ou  deux  cuil- 
lerées de  dissolution  d'un  gramme  de  sulfate  de  zinc  dans 
iOO  grammes  d^eau. 

Tafârmequeces  moyens  si  simples  guérissent  prbmp- 
tement  les  écoulements  urétriques.  Si  le  mal  reparaît 
après  quelques  jours,  on  recommence  le  même  traite- 
ment et  presque  toujours  alors  avec  le  plus  grand  suc- 
cès. 

S33*  Extrêmes  inconténients  de  1  a  malpropreié  ;  utilité  des  moyens 

de  préservation  précédents. 

La  propreté  la  plus  minutieuse  est  le  moyen  préser- 
vatif par  excellence  des  affections  dont  il  vient  d'être 
parlé;  elle  contribue  surtout  à  en  calmer  les  symptômes 
et  à  les  rendre  moins  graves. 

Les  moyens^  presque  tous  hygiéniques,  qui  viennent 
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d\Mre  conseillés,  sont  teliemcat  utiles,  et  ilsewiù 
important  de  les  vulgariser,  d'en  rendre  la  coiuiaisiflMi 
presque  populaire^  que,  s'ils  étaient  partout  poniCtudl^ 
ment  suivis,  la  syphiosorganie  Mn^seulement  perdrait 
de  sa  gravité,  mais  encore  ne  tarderait  pas  à  disparaàn 
complètement.  La  malpropreté  est  la  source  des  maux 
les  plus  graves.  Les  matières  pourries,  solides,  liquida 
ou  gazeuses,  venant  à  se  mêler  aux  virus,  aux  mias- 
mes, communiquent  h  ceux-ci  un  caractère  pernicieux 
qui  en  exagère  infiniment  le  danger.  Le  septiose (agent 
septique)  est  une  sorte  de  ferment  délétère  qui  altèie 
profondément  le  sang  et  les  organes;  et  dans  quelque 
maladie  que  ce  soit,  Thygicne  prescrit  d*éliaiiner  ou  de 
détruire  les  matières  putrides.  Si  les  hommes  n'étaietit 
pas  soumis  à  la  viciation  des  substances  animales  cofik' 
nues  dans  Fair  stag)iant  et  ne  se  renouvelant  pas,  k 
plupart  des  épUlétnies  disparaîtraient  ou  perdraient  touti 
leur  gravité.  G* est  ce  que  j'ai  établi  dans  vingt  mémoi- 
res, dont  il  serait  trop  long  de  donner  ici  Tanah'se 
sommaire  (1). 

S34.  Pantalons  mal  coupés,  donnant  lieu  à  des  douleurs  testiculaircs 

(didym  algies). 

On  m'a  quelquefois  consulté  pour  des  douleurs  dont 
les  testicules  étaient  le  siège,  et  qui  ne  reconnaissaient 
en  rien  pour  cause  une  affection  syphiosiquede  l'urètre, 

(i)  Mémoires:  sur  les  causes  de  lafl&Tro  typhoïde;  sur  les  ctiuec  de 
choléra  et  sur  l'ophtlialmie  palpébralo.  (Clinique  médicale  de  la  Pitit.)' 
Sur  les  épidémies  qui  ont  régné  en  France  de  I8S0  à  ISM.  (Mémoirai 
da  l'Académie  impériale  de  médecine,  1836.)  Sur  les  épidémies  qui  oot 


didymomegâlie;  compression  329 

ou  une  altération  organique  de  quelque  gravité.  Rien 
d'appréciable  aux  sens  ne  pouvait  être  observé;  ce- 
pendant  un  examen  attentif^  des  recherches  relatives  à 
la  manière  dont  le  mal  s'était  déclaré  et  aux  circons- 
tances qui  avaient  accompagné  sa  manifestation,  me 
portèrent  à  croire  que^  la  saillie  du  pantalon  entre  les 
cuisses  n'étant  pas  assez  remontée  et  ne  s'élevant  pas 
assez  haut,  il  en  résultait  :  que  le  didyme  était  sans 
cesse  en  contact  avec  cette  saillie;  que,  lors  des  mou- 
vements exécutés  par  les  membres  inférieurs,  Torgane 
se  trouvait  comprimé^  blessé,  modifié,  et  que  de  là  ré- 
sultait la  douleur.  Si  la  lésion  testiculaire  ainsi  pro- 
duite avait  persisté,  des  inconvénients  graves  en  au- 
raient pu  résulter.  Il  m'a  suffi  de  faire  remonter  le 
pantalon  pour  que  les  douleurs  dont  il  vient  d'être 
parlé  se  dissipassent  complètement  et  avec  promp- 
titude. 

835.  Moyens  de  compression  tcès-simples  et  très-utiles  dans  ccrlaius 
cas  de  didymomegâlie  ^augmentation  de  volume  du  testicule.) 

Dans  un  assez  grand  nombre  de  cas  de  didymies,  il 
serait  extrêmement  utile  d'établir  sur  la  partie  malade 
une  compression  méthodique  (1),  mais  la  plupart  des 

régné  en  France  en  1837.  Sur  les  habitations  privées.  (Thèse  de  con- 
coors  pour  le  professorat,  4838;  Traité  do  diagnostic,  tome  1*^;  Traité 
de  médecine  pratique,  article  septicémie.)  Sur  les  dermopathies  de  la 
région  sacrée.  (Thèses  de  la  Faculté  par  M.  le  docteur  Blanchet)  ; 
Traité  de  médecine  pratique,  etc.,  etc. 

(i)  On  lira  avec  utilité  dans  le  Courrier  médical  n»  37  de  4865,  une 
observation  relative  à  une  affection  remarquable  du  conduit  défèrent 
et  de  la  glande  dont  ce  conduit  émane. 
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moyens  que  l'on  cherche  à  employer  pour  l'exécater 
roinplissont  d'une  manière  très-incomplète  le  but  qu 
Ton  veut  obtenir. 

Appelé  pour  donner  des  soins  à  un  lord  anglais,  k 
comte  do  D...,  je  constatai  l'existence  d'une  éDoriH 
hernie  scrotalo  que  Ton  avait  prise  pour  une  hydm^ 
cèle.  Ce  fut  au  plessimétrisme  que  je  dus  l'exactitude 
de  ma  diagnosc.  D'abord,  je  ne  pus  faire  rentrer  la  tih 
meur  ;  alors  je  l'entourai  d'un  suspensoir  en  triooti  je 
passai  une  multitude  de  lacets  dans  ses  mailles,  et, 
tirant  sur  eux  d'une  manière  successive,  puis  les  nouant, 
J'arrivai  ainsi  à  établir,  dans  toute  l'étendue  de  cette 
énorme  masse,  une  compression  égale.  Bientôt  la  he^ 
nie  diminua,  et,  trois  jours  plus  tard,  les  inieslioi 
avaient  repris  leur  place  dans  l'abdomen.  L'observa- 
tion dont  il  s'agit  a  été  publiée,  en  1834,  dans  le  Bnir 
Irtin  clinique,  recueil  qui  ne  se  trouve  plus  dans  le 
commerce  et  qui  renferme  des  faits  nombreux  qu'il 
serait  bon  de  réimprimer. 

Récemment,  j'ai  eu  recours  à  un  procédé  très-simple 
pour  comprimer  de  toutes  parts  l'organe  dont  dou3 
parlons,  en  laissant  libre  toutefois  (précaution  indis- 
pensable) le  cordon  des  vaisseaux.  Je  pris  une  bande- 
lette d'emplùtrc  de  diachylum  étendu,  comme  je  Kai  dit 
(page  20),  sur  du  taiïetas.  Cette  bandelette  avait  tout 
au  plus  un  centimètre  et  demi  de  largeur.  Je  nrï'en 
servis  pour  établir  un  lien  circulaire  à  l'entour  de  la 
jiarlic  de  la  tumeur  située  près  du  cordon  des  vaisseaux, 
(^t  je  fis  ensuite  un  second  tour  semblable  avec  une 
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autre  bandelette  placée  par  dessus  la  première.  Entre 
ces  deux  petites  bandes  ainsi  disposées  en  cercle,  je 
plaçai  d'autres  bandelettes  analogues,  mais  qui  cou- 
paient à  angle  droit  les  premiers  liens.  Je  plaçai  ces 
bandelettes  de  façon  à  ce  qu'elles  anticipassent  les  unes 
sur  les  autres  et  à  ce  qu'elles  pussent  se  recouvrir  sans 
laisser  entre  elles  d'espace  vide.  Leurs  deux  extrémités, 
qoi  dépassaient  les  liens  circulaires,  furent  repliées  sur 
ceux-ci,  à  l'effet  de  donner  aux  liens  transversaux  un 
point  d'appui.  Il  résulte  de  l'ensemble  de  cet  arrangc- 
Mtque  Ton  avait  une  série  de  petites  bandes  qui,  en- 
loorant  l'organe  de  toutes  parts  de  la  manière  la  plus 
aolide,  et  se  fixant  par  leurs  deux  extrémités  aux  lions 
<)bealaires,  établissaient  une  compression  d'autant  plus 
hrte  que  les  bandes  étaient  serrées  davantage.  Les  vais- 
>nux  du  cordon  ne  souffrirent  pas  de  cette  compres- 
skHi,et  la  glande,  toute  pressée  qu'elle  était,  pouvait  en- 
core verser^  par  le  canal  déférent  et  les  veines,  dans  la 
circulation,  les  liquides  qu'elle  contenait.  Cet  avantage 
^  le  plus  grand  que  l'on  puisse  espérer  de  l'emploi  de 
co  bandage. 

I)ans  plusieurs  cas  chroniques,  je  me  suis  servi  de 
^'sppareil  qui  vient  d'être  décrit,  et  cela  avec  une  ox- 
trinie  utilité,  Pans  la  crainte  de  déterminer  une  carci- 
Q^e  secondaire,  je  me  donnerais  garde  de  l'employer 
^^  les  didymocarcinies. 


CHAPITRE  XIII 


MAHADIES  DES  ORGANES  GÉNITAUX  DE  LA  FEMME 

S'il  s'agissait  ici  do  passer  en  revue  lesinnombraUes 
affeclions  de  la  femme  et  de  faire  voir  combien  les 
moyens  hygiéniques  et  les  plus  simples  modifient  heu- 
reusement chacune  d'elles;  il  faudrait  entrer  dans  des 
détails  si  étendus^  qu'à  eux  seuls  ils  formeraient  ui 
volume.  Telle  n'est  pas  mon  intention,  et  je  ne  parlerai 
dans  ce  travail  que  de  quelques  médications  hygiéni- 
ques qui  sont  d'une  utilité  incontestable  dans  diverses 
soulTrances  de  l'angiove  (appareil  génital  de  la  femm^. 

236.  Apparition  première  de  la  menstroatEon. 

Les  moyens  que  le  bon  sens  et  l'hygiène  conseiM 
pour  provoquer  chez  la  jeune  fille  impubère  la  pre- 
mière apparition  de  la  menstruation  consistent  exclu- 
sivement dans  l'ensemble  des  circonstances  propres  i 
développer  ses  organes,  à  la  bien  nourrir  et  à  lui  don- 
ner les  matériaux  nécessaires  pour  former  un  saog 
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riche,  et  dont  les  élÉnientsoonstUuaals  soient  dans  àes 
proportioDS  convenables.  C'est  donc  une  nourriture 
abondante,  d'excellente  (lualité,  composée  en  Irès- 
grande  partie  de  substances  animales  de  premier  choix, 
de  végélaux  Irais,  de  fécules  vertus  et  do  boissons  sa- 
lubres  contenant  jieu  d'alcool,  qu'il  faut  surtout  donner 
il  cette  enfant  (]ui  va  bientôt  devenir  une  lemme.  Se- 
conder celle  alimenlation  par  l'exercice  modéré  au 
grand  air  el  à  la  lumière,  qui  permette  de  mieux  res- 
pirer et  (]ui  développe  les  muscles  et  les  autres  tissus; 
ne  pas  olcvcr  ces  jeunes  êtres  dans  une  existence  sé- 
dentaire et  dans  des  lieux  humides,  Troids  ou  encom- 
brés ;  ne  pas  exciter  outre  mesure  et  aux  dépens  de  leur 
conslitulion  leurs  sens  et  leur  intelligence,  etc.;  voilà 
quelles  sont  les  véritables  précautions  à  prendre  pour 
que  ia  puberté  s'établisse  avec  régularité  et  sans  trou- 
bles dangereux. 

Ne  pensez  pas  que  les  médicaments,  quels  qu'ils 
soient,  remplacent  en  rien  ce  régime  et  ces  bons  soins. 
Sans  doute  le  Ter,  sous  quelque  forme  qu'il  soit  admi- 
nistré, peul  rendre  au  sang  des  matériaux  qui  lui  sont 
indispensables;  sans  doute  encore  le  phosphate  de 
chaux,  chez  des  sujets  dont  l'organisme  est  en  retard, 
donne  à  ce  même  organisme  des  éléments  malêriels 
nécessaires  pour  le  développemenl  des  os;  mais  ni  le 
vin  anliacorbutique,  ni  la  rhue,  ni  ie  seigle  ergoté,  ni 
toutes  ces  drogues  dangereuses  adoptées  par  de  sols 
préjugés  n'ont  d'efllcactté  réelle.  Les  eaux  minérales, 
les  bains  de  mer,  n'ont  même  ici  d'autres  avantages 

19. 
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(1110  de  favoriser  l'action  des  moyens  de  régime  dont  il 
vient  d'être  parlé.  Les  bains  de  pieds,  les  demi-baini 
chauds,  les  frictions  sur  la  région  des  reins  et  du  bafr- 
ventre,  ont  quelque  utilité  pour  décider  Tapparition  de 
l'évacuation  périodique;  mais  il  est  plus  que  douteu 
qu'ils  exercent  une  aclion  assez  énergique  pour  la  pro- 
voquer, alors  qu'elle  ne  doit  pas  se  manifester. 

a37  Paies  couleurs,  cbloranëmies  (hydrémonéYries  des  jeanas  lIktX 

Les  considérations  qui  précèdent  sont  entièrement 
applicables  à  Tensemble  des  symptômes  que  Ton  a  ap- 
pelés pâles  couleurs.  Dans  de  tels  cas,  le  sang  est  sé- 
reux, et  fréquemment  se  prononcent   des  accidents 
névropathiques,  ce  qui  me  fait  donner  très-justement 
à  cette  collection  phénoménale  le  nom  d*hi/drémotiécrie; 
ici  encore  les  médicaments  échouent,  et  le  régime  ré- 
parateur précédent,  aidé  de  l'emploi  du  fer  et  peut-être 
des  préparations  d'écorce  de  quinquina,  réussit.  Mais 
il  faut  bien  se  rappeler  qu'un  très-grand  nombre  de 
jeunes  filles,  supposées  atteintes  seulement  de  pâles 
couleurs,  de  chlorose  ou  chloranémie,  sont  frappées 
d'une  affection  bien  autrement  grave,  et  que  les  mé- 
decins qui  ne  savent  pas  se  servir  habilement  du  ples- 
simétrisme  ne  peuvent  reconnaître  :  je  veux  parler  de 
tubercules  crus  ou  phymies  existant  au   sommet  des 
poumons.  Sans  doute  il  est  utile  d'étudier  le  cœur  et 
les  vaisseaux  du  cou  par  Tauscultation,  h  l'effet  de  sa- 
voir s'il  n'y  existe  pas  un  bruit  de  souffle  doux  et  plus 
ou  moins  saccadé,  ce  qui,  pour  la  plupart  des  prall- 
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cieiiî,  eal  (in  signe  da  l'élat  qu'ils  désignent  par  le  mo[ 
ditnranmie;  mais  il  l'est  encore  plus  de  percuter  ptes- 
sinfiétriqueinetit  le  sommet  des  poumons  pour  constater 
s'il  ne  s'y  reocontre  pas  une  obicurilé  de  son  et  un  léger 
de fant  d'élasticité,  phàwmènet  qui,  alors  qu'ils  ne  se  dis- 
sipent pas  par  les  respirations  profondes,  sont  les  indices 
trop  positifs  d'induration  pulmonaire.  Quand  de  tels 
carnclèrea  se  prononcent  chez  une  personne  hydrémo- 
névrique,  on  ne  trouve  que  trop  la  raison  de  la  déco- 
loration du  sang  et  de  l'extrême  faiblesse  du  pouls. 

C'est  encore  au  médecin  habile  dans  l'art  de  uonala- 
ter,  par  le  plessimétrisme  et  le  crayon,  le  volume  réel 
de  la  raie,  qu'il  appartiendra  de  distinguer  l'une  de 
l'autre  l'hydrômonévrie  et  la  leucocythcmie  pour  dési- 
gner la  présence  de  globules  blancs  dans  le  sang.  Ce 
dernier  état  pathologique  est  le  plus  souvent  en  rapport 
avec  une  splénopalhie  (maladie  de  la  rate)  accompa- 
gnoe  d'accroissement  de  volume.  Dans  ce  ces,  il  arrive 
assez  lïéquemtnent  que  les  slades  des  (lèvres  intermit- 
tetiiea  ;  frissons,  chaleur,  sueurs,  ainsi  que  la  cépha- 
lalgie sus-or  hit  aire  (penianévralgie  frontale),  sont  mal 
dessinés;  alors  on  méconnailrsit  le  mal  ai  l'on  ne 
constatait  pas  i'augnienlalion  survenue  dans  les  di- 
mensions de  la  rate.  Il  est  iei  d'une  grande  importance 
pratique  de  distinguer  un,  tel  cas  de  l'hydrëmonévrie,  car, 
dans  celle-ci,  le  iraitemenl  par  un  régime  réparateur 
est  le  principal  moyen  de  curalion  (page  331),  tandis 
que,  s'il  s'agit  d'une  splénomégalie  [grosse  rate)  avec 
leuoooythémie,  c'est  ii  la  quinine  solubilisée  ou  k  l'ex- 
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Irait  quinoïde  qu'il  convient  d'avoir  recoure,  (p.  277). 
Des  considérations  du  même  genre,  sous  le  rapport 
de  la  diagnosc  de  l'étSit  dit  chlorotique,  sont  également 
applicables  à  toute  autre  lésion  organique  qui  a  pour 
conséquence  Thypémie  ou  l'hydrémie.  En  effet,  qu'il 
s'agisse  de  modifications  dans  la  nutrition  ou  dans  la 
configuration  du  cœur  ou  de  ses  orifices  gênant  la  cir- 
culation, et,  par  suite,  mettant  obstacle  à  l'hématose 
(lîémogénisme);  que  des  cancers  de  rmérus  ou  de  tout 
autre  organe;  que  des  fissures  à  l'anus  ou  deshémor- 
rhoïdes  fassent  journellement  perdre  assez  de  sang 
pour  donner  lieu  à  l'hypémie  (page  153);  que  des  ulcé- 
rations de  l'intestin  causent  une  diarrhée  ou  entéror- 
rliée  continuelle  qui  entraîne  une  diminution  dans  les 
globules  du  sang;  qu'une  néphropathie  donne  lieu  à  la 
déperdition  de  l'albumine  ou  du  sucre  par  les  voies 
urinaires,  d'où  résulte  une  diminution  dans  les  prin- 
cipes constituants  du  liquide  sanguin,  etc.,  etc.,  il 
arrivera  toujours  que  l'ensemble  des  caractères  de 
l'hypémie  ou  de  l'hydrémie  se  prononcera;  qu'oo 
pourra  confondre  de  tels  faits  avec  la  chlorose  des  au- 
teurs; que  la  malade  se  trouvera  fort  mai  d'une  telle 
méprise,  et  qu'une  grande  habileté  dans  le  diagnostic 
anatomique  est  le  seul  moyen  d'éviter  des  erreurs  dé- 
plorables. 

238.  Traitement  des  pâles  couleurs  ou  hydrémonëvries. 

Quelle  que  soit  ma  confiance  dans  Tutilité  des  pré- 
parations ferrugineuses  si  largement  annoncées  à  la 
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quatrième  page  des  journaux,  il  est,  pour  moi,  bien 
plus  positif  encore  qu'un  régime  réparateur  composé 
de  viandes  d'excellente  qualité,  tendres,  peu  cuites,  et 
de  végétaux  frais;  que  Tinsolation  et  le  séjour  dans 
une  atmosphère  pure  et  salubre;  que  Texercice,  le  tra- 
vail corporel  et  modéré,  et  la  gymnastique  bien  enten- 
due; que  les  voyages,  la  distraction,  Thabitation  dans 
les  montagnes  et  sur  les  bords  de  la  mer,  sont  les  cir- 
constances les  plus  utiles  pour  remédier  à  Fhydrémo- 
névrieou  pâles  couleurs.  Ajoutez,  si  vous  le  voulez,  à 
cette  excellente  médication  hygiénique  :  du  fer  réduit, 
des  pilules  martiales  ou  du  vin  chalybé,  de  l'élixir  au 
citrolactate  de  fer  du  docteur  Ternes,  de  Teau  ferrée, 
des  eaux  de  Forges,  de  Passy,  de  Chaville  (1),  etc.,  et 
même  du  vin  de  quinquina  :  rien  de  mieux;  mais  il 
faut  toujours  »e  rappeler  que  ces  médicaments,  admi- 
nistrés seuls,  ne  réussiraient  pas,  et  que  les  moyens 
hygiéniques  dont  je  viens  de  tracer  le  tableau  seront, 
dans  presque  tous  les  cas  de  chlorose  simple,  d'une 
immense  utilité. 

Quand  l'usage  de  la  précédente  médication,  contmué 
pendant  un  temps  assez  long,  ne  produit  pas  les  excel- 
lents effets  que  Ton  est  en  droit  d'en  attendre,  il  y  a 


(1)  n  existe  à  Chaville,  près  de  Tétang  et  de  la  maison  du  garde 
abandonnée  une  source  abondante  d'une  eau  ferrugineuse  que  j'ai 
souvent  présente  avec  avantage.  Seulement  cette  localité  est  très-ma- 
récageuse, il  ne  faut  pas  la  fréquenter  le  soir;  et  pour  avoir  négligé 
cette  précaution,  j'y  ai  contracté  une  splénopathie  grave  et  une  fièvre 
intermittente  promptement  combattue  avec  succès  par  l'extrait  de  ber- 
beris. 
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tout  lieu  de  craindre  qu'il  n'existe  dans  quelque  organe, 
et  surtout  dans  les  poumons,  des  lésions  organiques 
profondes  qui  entretiennent  le  mal.  Alors,  loin  que  li 
malade  soit  atteinte  d*hydrémonévrie  primiiiye,\\%*i^\ 
presque  toujours  d'une  altération  du  sang  consécutire 
à  des  tubercules  ou  à  toute  autre  affection  profonde  de 
l'organisme. 

239.  Irrégularité  (Uns  réracuation  menitrnelle.  Retard  diM  oetta 

évacuation. 

Les  principes  qui  viennent  d'être  exposés,  relative- 
ment aux  adolescentes  et  aux  chlorotiqucs,  sont^  en 
très-grande  partie,  applicables  aux  troubles  de  mens- 
truation qui  consistent  dans  le  retard  ou  dans  Tinsut- 
fisance  des  règles.  En  général,  on  ne  tient  pas  assez  de 
compte,  lorsqu'il  s'agit  de  l'absence  ou  d'une  diminu- 
tion de  l'utêrhémisme,  des  proportions  de  sang  des 
femmes. 

Avant  de  s'enquérir  des  circonstances  matérielles  qui 
font  que  les  licmorrhagies  ovarique  et  utérine  ne  se 
manifestent  pas  à  l'époque  ordinaire,  on  a  recours  em- 
piriquement h  tous  les  médicaments  dits  emménago- 
guos.  De  toutes  ces  circonstances  organiques,  la  phis 
fréquente  est,  à  coup  sûr,  une  diminution  dans  les  pro- 
portions du  sang  en  circulation  (hypémie).  C'est  ce  qui 
a  lieu  :  ù  la  suite  de  pertes  abondantes;  lorsqu'une 
entérorrhéc  persistante  a  exténué  la  malade;  quand 
elle  a  été  astreinte  pendant  longtemps  à  une  nourri- 
ture insuffisante,  ou  encore  lorsqu'une  lésion  profonde 
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a  mis  obstacle  à  rhématogénisme  (hématose).  Tant  que 
le$  proportions  du  sang  ne  seront  pas  assez  considé- 
rables pour  réparer  les  pertes  et  pour  entretenir  la  nu- 
trition, vous  prodiguerez  inutilement  la  rhue,  la  sabine, 
Taloès,  etc.;  peut-être  alors  agirez-vous  sur  Tutérus,  y 
4éterminerez-vous  des  névropathies  et  méma  un  tra- 
vail congestif  incomplet;  mais  Técoulement  sanguin 
périodique  n*aura  pas  lieu.  Il  reparaîtra  tout  aussitôt 
qu'un  certain  degré  de  pléthore  (p3nhypérémie)  vian*^ 
dra  à  se  déclarer.  Il  en  arrivera  ainsi,  même  Iprs^ 
qu'existeront  des  altérations  profondes  dans  des  organes 
importants  à  la  vie,  et  que  le  médecin  sera  parvenu, 
malgré  la  présence  de  ces  lésions,  à  rendre  à  la  circu« 
btion,  par  un  bon  régime,  les  liquides  dont  la  diminu-f 
tion  avait  été  la  cause  réelle  du  défaut  d'évacuation 
menstruelle.  Que  de  fois  n'ai-je  pas  vu  de  jeunes  filles 
atteintes  de  tubercules  pulmonaires,  et,  n'ayant  pas  eu 
leurs  règles  depuis  six  mois,  être  ramenées,  par  Tem^ 
plot  de  riode,  de  rhyperpnéisme  et  d'une  alimentation 
abondante,  à  un  meilleur  état  de  santé,  et  n'airje  pas 
ainsi  rétabli  l'évacuation  de  chaque  mois  t  Celle-ei  dis^ 
paraissait  de  nouveau  tout  aussitôt  qu'un  peu  de  diar- 
rhée ou  des  sueurs  abondantes  ramenaient  l'hypémie. 
n  résulte  de  ces  réflexions  et  de  ces  faits  que,  pour  un 
grand  nombre  de  femmes,  c'est  une  alimentation  ré- 
paratrice et  un  régime  semblable  à  celui  qui  a  été  in- 
diqué pour  le  traitement  de  la  chlorose  (page  336)  qui 
rétablissent^  chez  les  fempies  faibles  e(  pâles,  l'écoule- 
ment menstruel. 
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240.  Avant  ilu  cliercLcr  à  ramener  les  règles,  il  fout  s'assnrer  qu'a 
n'existe  pas  de  grossesse  ou  de  lésions  organiques  qui  empê- 
chent leur  retour. 

Pour  que  ralimentalion  et  le  régime  puissent  rénssir 
il  ramener  le  flux  menstruel  (uterrhémisme),  ilfaulqn'il 
n'existe  pas  quelque  état  anatomique  de  l'utérus  ou  (te 
ovaires  qui  s'oppose  à  sa  réapparition.  De  ce  nombre 
sont  :  le  défaut  de  développement  de  ces  organes  et  de 
leurs  vaisseaux;  la  présence  du  produit  de  la  concep- 
tion; l'hypotrophie  utérine,  qui  a  lieu  alors  que  h 
femme  est  parvenue  à  l'âge  dit  critique;  des  lésions 
profondes  du  corps  et  du  col  de  la  matrice,  tels  (pe 
des  corps  fibreux,  des  carcinomes,  etc.  Avant  de  che^ 
cher  à  rétablir  l'évacuation  périodique,  on  doit  donc 
constater,  avec  le  plus  grand  soin,  Tétat  des  organes 
qui  doivent  en  être  le  siège;  il  faut  surtout,  lorsqu'il 
s'agit  d'une  jeune  fille  chez  laquelle  les  règles  éprou- 
vent un  retard  prolongé,  songer  à  la  possibilité  d'une 
grossesse,  et  n'insister  sur  des  médicaments  dits  em- 
ménagogues  qu'après  s'être  bien  assuré  qu'il  n'y  a  pas 
d'embryutérisme. 

âU.  Mesure  plessimétriquc  de  la  matrice  examinée  en  arrièic. 

Il  y  a  peu  de  temps,  le  plessimétrisme  m'a  permis  de 
constater  en  arrière,  dans  la  région  du  sacrum,  et  de 
dessiner  sur  la  peau  qui  la  recouvre,  le  volume  exact 
et  la  forme  de  la  matrice  (1). 

{i)  Cette  investigation  se  fait  avec  une  extrême  facilité,  n'eiip! 
qu'un  peu  d'habitude,  et  est  en  diagnostic  d'une  extrême  imponan»- 
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Aiosi  examiné  et  dessiné,  cet  organe  présente,  sur 
UQe  femme  saine,  adulte,  bien  conformée,  4  centimètres 
et  demi  au  plus  dans  ses  deux  diamètres.  Dans  l'état 
de  grossesse  et  suivant  l'époque  de  celle-ci,  les  dimen- 
siong  de  ces  diamètres  s'élèvent  à  5,  6,  7, 8  centimètres 
etplos.  On  conçoit  toute  l'importance  diagnostique  de 
ces  laits,  dont  l'exposition  fera  le  sujet  d'un  prochain 
mémoire.  Elle  est  telle  que  le  médecin,  qui  sait  les 
constater,  reconnaît,  par  le  plessimétrisme,  l'augmen- 
tation de  volume  de  la  matrice,  et  partant,  la  grossesse 
<lè8  les  premiers  temps  de  son  existence.  Ce  moyen  est 
d'âne  extrême  utilité  pour  faire  découvrir,  même  à 
l'iosi  des  femmes,  ou  sans  qu'il  ait  été  utile  de  prati- 
Vierle  toucher,  un  embryutérisme  (grossesse)  datant 
b  six  semaines  ou  deux  mois.  Cette  étude  peut  se 
^  sans  que  le  médecin  paraisse  supposer  l'existence 
<k)  Pétât  organique  qu'il  a  des  raisons  de  croire  pos- 
^  Ce  procédé  d'investigation  présente  aussi  beau- 
60Qp  d'avantages  dans  les  cas  d'hémorrhagies  inter- 
^  de  tumeurs  utérines,  lorsqu'il  s'agit  de  déterminer 
^  une  douleur  a  pour  siège  la  matrice,  etc.,  etc. 

S4S.  Moyens  extérieurs  de  ramener  les  règles. 

flestuQ  certain  nombre  de  pratiques  généralement 
^Ployées  pour  rétablir  l'évacuation  périodique  et  sur 
^uelle8  il  faut  peu  compter.  On  en  peut  dire  ainsi  des 
**^6nients  et  des  bains  de  siège  pris  à  une  température 

l^oir  ^GazUUdet  Hâpilaux,  année  1863,  ainsi  que  le  Traité  de  ples- 
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rlc^véc.  Bien  rarement  ces  moyens  ont  de  l'utilité.  Il 
m'a  sembla,  dans  quelques  cas,  que  l'emploi  combiné: 
1"  d'une  position  du  corps  telle  que  le  bassin  soit  situé 
plus  bas  que  le  tronc  et  les  membres;  3*  de  lavemeoH 
cl  d'injections  avec  l'eau  ebaude;  3^*  de  frictions  svto 
bas-vcnlre  et  sur  la  partie  interne  des  cuisses;  i*<b 
promenades  fréquentes  dans  une  voiture  un  peu  nide; 
:>^  de  ventouses  sèches  appliquées  sur  la  région  péri- 
iioalo,  ont  eu  quelque  efficacité  pour  rétablir  Y^errkt 
misme. 

Ces  moyens  peuvent  surtout  réussir  quand  on  les  met 
en  pratique  tous  les  vingt-buit  jours,  c'est-à-dire  aux 
(''po([uos  où  les  règles  ont  ordinairement  lieu;  mais, 
([uoi  qu'il  en  soit,  ces  médications  ne  doivent  jama» 
élro  tentées  qu'après  s'être  bien  assuré  qu'il  ne  s'agit 
pas  d'un  retard  causé  par  la  gestation. 

'243.  Indispositions  fréquentes  des  femmes  avant  et  apr6s  rëTscuitiai 

menstruelle. 

Ce  serait  bien  mal  connaître  la  constitution  et  la 
santé  générale  de  la  femme,  en  un  mot  être  pour  elle 
un  bien  détestable  médecin,  que  de  ne  pas  savoir  qu'à 
l'époque  voisine  des  périodes  menstruelles,  et  que,  dans 
les  jours  qui  suivent  immédiatement  ces  périodes,  il  se 
inaniresteune  foulo  d'indispositions  qui  sont  les  consé- 
quoncos  soit  des  modifications  organiques  qui  se  pro- 
duisent alors  dans  les  ovaires  et  l'utérus,  soit  des  trou- 
bles névriquos  qui  résultent  de  ces  modifications. 

Pîirini  nos  troubles,  il  faut  noter  :  1®  les  douleurs  qui 


y 
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86  panirestent  vers  le  bas-ventre  et  la  région  du  siège 
ou  des  reins,  et  cela  d'une  façon  non  pas  continue, 
mais  avec  une  sorte  d'intermittence  qui  rappelle  les 
intervalles  qui,  lors  de  raccouchement,  ont  lieu  en^pe 
ICf  souffrances  si  pénibles  que  la  femme  éprouve; 
H»  ]^  gastralgies,  le^  nausées,  Ips  vomissement^,  le$ 
Iltsaitudes  spontanées;  3«  les  inquiétudes  ^aris  ç^use 
r6tà]&t  la  susceptibilité  e^çtréme,  les  inégalités  de  ca?- 
99Ctèr0,  etc.  >*-<  Or,  tous  ces  accidents  ne  cèdent  en 
rien  aui^  médicaments  dits  calmants  ou  antispasmodi- 
^p)03  ;  tout  au  plus  Téther  sous  forme  de  perles  ou  de 
gouttes  administrées  en  potion  ou  sur  du  sucre,  endort 
pour  quelques  instants  {es  états  névropatbiques  dont 
il  ft'agit;  n^is  ce  qui  réussit  le  mieux,  ce  sont  les 
1m||d9,  les  applications  émolUentes,  quelquefois  les 
distractions  et  Tensemble  des  moyens  hygiéniques  pro-^ 
près  à  améliorer  la  manière  dont  la  menstruation  s'ac- 
QQinplit. 

9M.  Règles  trop  abondantes.  —Pertes  utérines  (uterrhémics) :  moyei^B 

de  les  modérer  ou  de  les  arrêter. 

Certains  médicaments,  tels  que  le  percblorure  de 
fer»  le  sang-dragon  et  Talun  (pilules  d'Helvétius)  modè- 
rent souvent  les  pertes  utérines«  Le  seigle  ergoté,  en 
faisant  contracter  Tutérus,  les  arrête  parfois  d'une  ma- 
nière très-prompte;  mais  ces  médicaments^  et  particu- 
lièrement Tergotine,  ont  de  grands  inconvénients.  On 
ne  doit  y  avoir  recours  qu'après  avoir  bien  déterminé 
quelles  sont  les  lésions  qui  donnent  lieu  à  Técoulement 
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du  sang.  Là,  comme  ailleurs,  c'est  toujours  la  connaiir 
sance  exacte  de  l'état  anatomique^  cause  d'uR  phé- 
nomène qui  conduit  à  diriger  le  traitement  exigé  pir 
celui-ci. 

Une  dame  de  cinquante-cinq  ans  éprouvait  continuel- 
lement, depuis  trois  ans,  une  perte  journalière  de  sang 
qui  la  rendait  presque  anémique.  On  avait  essayé,  ï 
rintérieur  et  à  l'extérieur,  d'un  très-grand  nombre  de 
médicaments  dits  hémostatiques;  le  toucher  avait  été 
pratiqué,  et  l'on  n'avait  rien  reconnu  d'anormal.  11  y 
a  lieu  de  croire  que  l'on  ne  s'était  pas  servi  du  spécu- 
lum, car  tout  aussitôt  queje  l'eus  introduit,  je  reconoui 
l'existence  d'un  polype  gros  comme  un  pois,  reposant 
sur  un  tissu  très-sain.  Ce  polype  laissait  ahondafflmeBt 
couler  le  liquide  sanglant  qui  était  rendu  chaque  jour, 
et  il  me  suffit  de  toucher  trois  fois  avec  l'azotate  â'a^ 
gent  cette  petite  production  anormale  pour  faire  cesser 
la  perte  et  pour  rendre  cette  dame,  que,  plus  de  cinq 
ans  après,  j'ai  revue  bien  portante,  à  la  plus  parfaite 
sauté. 

Dans  un  grand  nombre  d'autres  cas  où  existaient  des 
hùmorrhagies  utérines  et  d'ancienne  date,  il  s'agissait 
seulement  d'ulcérations  légères  et  granuleuses  du  col 
do  l'utérus.  Il  en  suintait  du  sang  avee  abonda&ee; 
l'écoulement  sanguin  cessait  lorsque  je  remédiais  au 
mal  par  de  légères  cautérisations  et  par  l'emploi  d'in- 
jections avec  le  sulfate  de  zinc  étendu  de  50  à  100  p8^ 
ties  d'eau. 

Ailleurs  encore,  les  causes  de  ces  uterrhéroies  sou^ 
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Wbles,  et  l'on  ne  peut  que  les  pallier;  telles  sont 
îles  qui  résullenl  de  la  présence  dans  la  matrice  de 
lilypes,  de  productions  cancéreuses  ou  de  corps  ûbreux 
éveioppés  sur  la  surface  interne  de  l'organe.  Or,  dans 
[?s  CQ8,  lorsque  l'on  oe  peut  utilement  employer  des 
loyens  chirurgicaux,  les  médicaments  dits  hémosla- 
iques,  administrés  à  l'intérieur,  arrêtent  tout  au  plus 
loin  en  ta  né  ment  la  perte  de  sang  et  peuvent  quelquefois 
Itérer  la  santé  des  malades. 
Dans  ces  derniers  cas,  et  dans  un  grand  nombre 
"autres,  les  moyens  hygiéniques  les  plus  simples  sont 
n  général  les  plus  utiles.  Ces  moyens  sont  surtout  les 
liivants  :  1°  le  repos  au  lit,  et  dans  une  telle  position, 
pB  le  bassin  soit  placé,  au  moyen  de  coussins,  sur  un 
ilan  élevé  de  8  à  10  centimètres  au-dessus  de  la  hau- 
3ur  du  tronc  et  des  membres;  ï°  des  ablutions  et  des 
ouches  froides  (quelquefois  même  â  0  de  tempéra lure) 
ur  le  bas-ventre  et  sur  la  région  du  coccyx;  3"  des 
ivcments  avec  l'eau  fraîche;  4°  des  soins  de  propreté 
linutioux;  S»  l'exposition  du  bas-ventre  à  un  courant 
l'air  froid;  eo  des  injections  avec  la  dissolution  d'un 
ËKilième  ou  même  d'un  cinquantième  de  sulfate  de 
Inc  dans  cent  parties  d'eau  ;  7°  sur  beaucoup  de  femviei 
•pàwiies  et  q}ti  ont  encore  beaucoup  de  sang  en  circula- 
ion,  un  régime  sévère  et,  au  besoin,  l'abstinence  com- 
ilète;  8'  quand  le  repos  au  lit  et  la  position  élevée  du 
lassin  ne  calment  pas  l'uterrhémie,  quelquefois  l'exer- 
lice  musculaire,  alternant  avec  le  repos,  agissant  pro- 
Uçment  parce  qu'il  fait  porter  le  sang  vers  les  mus* 
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des,  Q  arrcHù  des  utcrrhagies  qui  avaient  réùslêi 
Ijcaucoup  d'autres  moyens. 

Uue,  si  la  perte  de  sang  rendu  par  une  femme  de- 
vient inquiétante,  il  ne  faut  pas  que  le  médecin  béHK 
à  avoir  recours  au  tamponnement  du  vagin,  et,  qort 
(]uc  soit  le  procédé  employé  pour  Texéculer,  il  soffin, 
s'il  est  assez  exactement  pratiqué^  pour  que  leliqvik 
sanguin  ne  8*écoule  plus  au  dehors. 

245.  Tampoiincmunt  du  vagin  ut  compression  du  Tcutrc  pritiqirfilfRt 

raccouclicment. 

(]cs  considérations  générales  sont  tout  aussi  appli- 
cables aux  cas  de  pertes  après   raccouchement  qw 
pendant  la  grossesse  ;  mais  dans  les  premiers  de  cxs 
cas  le  tamponnement  vaginal  ne  peut,  dit-on,  réussif 
parce  que  la  motrice  se  dilate  au-dessus  du  tampon  pv 
le  liquide  qui  s'écoule  sans  cesse.  Op,  j'emploie  Œ 
moyen  bien  simple  pour  éviter  cette  dilatation  :  c'esi 
de  pratiquer  une  forte  compression  du  côté  du  bas- 
vcnlpc  à  l'aido  de  plusieurs  serviettes  molles  pliées  en 
huit  ou  en  seize  et  soutenues  par  un  bandage  de  corps. 
Ce  tamponnement  extérieur,  combiné  avec  celui  des 
parties,  arrête  presque  à  coup  sûr  rhémorrhagie,  sur- 
tout si,  en  môme  temps,  on  place  des  ligatures  au-des* 
sus  des  mollets  et  des  coudes,  à  Teffet  de  retenir  le 
sang  dans  les  membres,  et  si,  pour  que  ce  sang  M 
porte  plutôt  vers  le  cerveau  que  vers  l'endroit  où  le 
liciuide  s'écoule,  on  tient  abaissée  la  tète  de  la  ma- 
lade. 
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M. Scoflieaeuti  muqueux  et  pyoldes ;  flueura  blanohes  élytronhëM 

pyoïdiques. 


Us  éâoulemeots  blanchâtres,  mtiqueux  et  parfois 

tfiriforffles  des  fetnmes»  les  iSueurs  blanches  sont, 
Mme  les  pertes  de  sang,  les  résultats  d*états  palho- 
-  logiques  très -nombreux  et  très-variables.  Le  plus 
puid  nombre  de  tje%  écoulements  sont  les  résultats 
ffitoorfations  du  col  utérin.  Celles-ci,  lorsqu'elles  sont 
ilicieanes  et  un  peu  étendues,  réclament  la  cautérisa- 
tt)a  avec  l'azotate  d'argent  ou  d'autres  traitemcnls  sur 
lesquels  il  n'entre  pas  dans  le  plan  de  ce  livre  d'insis- 
Mf.  Je  veux  seulement  établir  ici  quelques  vues  génc- 
nieB  sur  16S  moyens  simples  qui,  lors  des  écoulements 
de  nature  grave,  n'ont  point  de  danger,  et  qui,  dans 
v  cas  légers,  ont  une  très«grande  utilité.  Ces  moyens 
lODt  les  suivants  : 

!•  Une  extrême  propreté  et  des  loliotis  avec  Teau 
Iniohe  réitérées  plusieurs  fois  par  jour; 

S*  Éviter  toutes  les  circonstances  propres  à  exciter 
te  organes  qui  sont  le  siège  du  mal; 

3*  Des  injections  abondantes  avec  l'eau  froide;  mais 
H  faut  avoir  soin  de  les  pratiquer  lentement  et  avec 
loueur;  car^  si  on  les  poussait  avec  énergie,  il  serait 
Pwâble,  comme  on  en  a  vu  des  exemples,  qu'elles  tra- 
^'crsassent  la  cavité  de  l'utérus,  les  trompes,  et  que  le 
%ide  injecté  parvînt  dans  la  cavité  du  ventre  et  y 
<^Qsàtune  péritonite  partielle. 

^  Immédiatement  après  ce  lavage  de  la  membrane 
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inlernc  du  vagin  et  du  col  utério ,  on  iojecten  ivee 
los  mêmes  précautions  trois  ou  quatre  cuillerées  de li 
dissolution  d'un  gramme  de  sulfate  de  âne  te 
100  grammes  ou  même  dans  50  grammes  d*eflii.Fn 
que  ce  médicament  agisse  (et  bien  cuiministré,  il  aw 
très-grande  efficacité),  il  faut  que  le  liquide  dontl 
s'ngit  séjourne  un  certain  temps  dans  la  cavité  oài 
Ta  porté  et,  pour  que  cela  soit,  la  malade  doit  être  pb- 
eéc  do  telle  façon,  qu'étant  couchée,  l'ouverture  a!t 
rieure  du  vagin  soit  située  plus  haut  que  les  partis 
profondes.  Il  suffit  souvent  de  quelques  jours  pour  ob- 
tenir par  ce  procédé  la  disparition,  ou,  au  moios^iadh 
minution  considérable  de  ces  flueurs  blanches  qui  tel 
le  tourment  des  femmes  et  qui  altèrent  considéraMe- 
ment  leur  santé. 

On  ne  saurait  croire  combien  les  précautions  préo^ 
dentés  relatives  au  lavage  employé  préalablemefil  i 
l'injection  médicamenteuse  et  au  séjour  de  celle^ 
dans  les  parties  sont  importantes;  elles  le  sont  à  tel 
point  que,  faute  de  les  mettre  en  pratique,  la  plit- 
part  des  substances  les  plus  actives  introduites  dansb 
vagin  réussissent  fort  mal  à  guérir  l'écoulement. 

o»  Un  régime  réparateur,  de  l'exercice  au  graad  air 
et  à  la  lumière,  contribuent  puissamment  à  faire  cesser 
es  écoulements  muqueux  des  femmes. 

247.  Écoulements  contagieux  (iosélythrites). 

Les  conseils  précédents  sont  appliquables  même  aux 
cas  dans  lesquels  les  liquides  puriformes  qui  s'écouleol 
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soot  de  nature  contagieuse.  Examen  attentif  des  or- 
ganes profonds,  à  l'efTet  de  savoir  s*ii  n'existe  pas  d'ul- 
cérations que  le  médecin  doit  tout  d'abord  cautériser; 
nins de  propreté  réitérés;  injections  mucilagineuses 
etbaios  prolongés  si  le  mal  est  très-inflammatoire; 
ttttge  de  bains  locaux  avec  Tutérotherme  ou  métro- 
tbenne(i);  aussitôt  que  ,1a  rougeur  et  la  douleur  se 
calment  et  même  lorsqu'elles  existent  encore,  injections 
avee  l'eau  froide  d'abord,  puis  avec  la  dissolution  de 
KiUite  de  zinc,  etc.  ;  tels  sont  les  moyens  simples  de 
diagnose  et  de  traitement  qui,  continués,  réussissent 
ici  le  mieux. 

Bien  entendu  que^  pour  la  patiente  comme  pour  au- 
trai,  elle  doit  éviter  toutes  les  excitations  des  parties 


S4S.  Cancers  de  la  matrice  (utèro-carcinies). 

La  plupart  des  médecins^  pour  calmer  les  affreuses 
doQleurs  qui  accompagnent  les  cancers  incurables  de 
^'utérus,  prodiguent  la  morelle,  la  belladone,  l'opium, 
te  morphine,  la  codéine,  etc.,  et  je  suis  malheureuse- 
D^cnt,  dans  bien  des  cas,  forcé  d'avoir  moi-même  re- 
cours à  ces  moyens,  qui  ont  au  moins  l'avantage  de 
calmer  un  instant  les  malades  et  d'agir  sur  leur  imagi- 
nation. Cependant,  ce  qui  m'a  réussi  le  mieux  pour 

0)  Cet  iustnunent,  proposé  par  l'un  de  mes  élèves  (M.  le  docteur 
^OQ),  permet  de  donner  un  bain  continu  au  col  de  la  matrice  ;  il  est 
^S^ral  très-utile.  On  le  trouve  chez  Charrière,  rue  de  l'Ëcolc-de- 

«0 
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endormir  les  douleurs,  ce  sont  les  petits  vùsicatoiresâe 
2  centimètres  de  large,  et  pansés  avec  2  à  3  oentign» 
mes  d'hydrochlorate  de  morphioe;  on  les  applique 
au  pli  de  l'aine  ou  à  la  partie  supérieure  et  înteroedei 
cuisses. 

Mais  ce  qui  calme  bien  mieux  encore,  ce  sont  il 
moyens  tout  à  fait  hygiéniques  que  voici  : 

i"  Les  injections  aqueuses  faites  abondamment  d 
doucement,  destinées  à  laver  la  cavité  du  oon»  à 
lulérus  des  caillots  et  des  liquides  qu'elle  contient; il 
est  pour  moi  non  douteux,  en  effets  que  les  douleun 
utérines  sont  les  conséquences  des  contractions  qu'exe^ 
cent  les  fibres  musculaires  de  Tutérus  sur  les  corps 
qu'il  contient  et  sur  les  productions  anormales  qui  ij 
développent.  Cette  réflexion  explique  pourquoi,  dans  les 
rétrécissements  du  col  de  la  matrice,  les  souffrances 
sont  si  vives  nlors  que  l'obstacle,  produit  par  la  sténo- 
sie  cancéreuse,  s'oppose  à  la  sortie  des  liquides  et  des 
caillots  renfermés  dans  l'utérus; 

2*»  Les  bains  prolongés; 

3*»  Les  frictions  sur  le  bas*ventre  avec  la  main  imbi- 
bée d'huile; 

4°  Les  lavements  qui,  vidant  le  rectum,  évitent  les 
douloureuses  pressions  que  les  matières  indurées  exer- 
ceraient sur  la  matrice. 


248  bis.  Moyens  rationnels  de  remédier  aux  douleurs  utérines  dues  a 

des  cancers  utérins. 

Les  douleurs  utérines,  lors  du  cancer  de  la  matrice, 
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ne  sont  pas  dues  toujours  et  à  beaucoup  près  à  des  né- 
vralgies. Bien  souvent  ce  sont  les  contractions  des 
fibres  charnues  qui  causent  les  souffirances.  Ces  contrac* 
tioos  sont  de  même  nature  que  celles  qui  ont  pour  but 
l'fixpulsion  du  fœtus  ou  des  caillots  formés  lors  de 
riiéfflorrhagie  menstruelle.  Elles  se  renouvellent  alors 
pedu  sang^une  tumeur  carcinique,et(3.,  sont  contenus 
dm  la  cavité  utérine,  et  que  le  col  rétréci  par 
^te  de  la  dégénérescence  squirrheuse,  s'oppose  à  la 
lertie  des  corps  que  la  matrice  renferme.  On  prodigue 
avec  très-peu  d'avantages  dans  de  tels  cas;  la  morelle, 
la  belladone,  le  laudanum;  mais  les  moyens  de  remé* 
dier,  au  moin$  momenianément,  h  de  telles  souffrances 
ne  sont  guère  des  narcotiques;  ils  consistent  à  dilater, 
s'il  est  possible,  le  col  utérin  (que,  pour  se  servir  d'un 
seul  mot,  on  pourrait  appeler  stomutère)  ;  à  employer 
des  injections  dans  la  matrice,  propres  à  faire  évacuer 
les  liquides  qu'elle  contenait^  à  exciser ,  cautériser 
même  les  productions  ^anormales  qui  provoquent  les 
contractions  utérines. 

3(0.  Soins  à  donner  à  la  f.'mjne  enceinte  ou  en  couches. 

Pendant  la  grossesse,  il  arrive  fréquemment  que  les 
pieds  et  les  jambes  s'enflent  considérablement  et  que, 
chez  d'autres  femmes,  des  engourdissements,  des  dou- 
leursvivesse  font  sentir  dans  les  cuisses,  les'jamhes  et 
ïes  pieds.  Ces  accidents  sont  le  plus  souvent  des  résul- 
tats de  la  compression  exercée  par  la  tumeur  que 
forme  la  matrice  distendue,  sur  les  veines  hypogastri- 
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ques  OU  iliaques,  et  sur  les  plexus  nerveux  dits  sacrés. 
Une  position  de  corps,  telle  que  cette  compression  s(Mt 
momentanément  évitée,  est  le  principal  moyen  de  re- 
médier à  de  tels  symptômes.   Dans  un  cas  où  une 
femme  enceinte  était  atteinte  d'une  infiltration  considé- 
rable des  membres  inférieurs,  j'eus  le  bonheur  de  voir 
en  vingt^quatre  heures,  cette  hydropisie  se  dissiper, 
alors  que  je  venais  de  faire  coucher  cette  femme  alte^ 
nativement  sur  les  côtés  et  sur  le  ventre.  Dans  quel- 
ques autres  cas  analogues,  si  je  n'ai  pas  complètement 
réussi,  au  moins  ai-je  arrêté  les  progrès  du  mal.  Chez 
d'autres  femmes  enceintes,  se  plaignant  de  vives  dou- 
leurs et  de  divers  accidents  névriques  dans  les  mem))res 
inférieurs  et  dans  le  bassin,  il  est  arrivé  que  les  posi- 
tions du  corps  dont  il  vient  d'être  parlé  ont  soulagé  les 
souffrances  de  ces  malades. 

Quel  praticien  pourrait  ignorer  que  les  bains  soula- 
gent la  femme  enceinte;  qu'une  nourriture  renfermant, 
sous  un  petit  volume,  beaucoup  de  principes  répara- 
teurs, puisse  compenser  les  pertes  journalières  qui  ont 
eu  lieu  dans  la  grossesse;  qu'un  exercice  modéré  est 
alors  utile,  et  que  ce  sont  là  les  principaux  moyens  de 
calmer  la  plupart  des  indispositions  qui  surviennent  si 
fréquemment  pendant  la  gestation  ? 

Mais  ce  que  beaucoup  de  médecins  savent  infiniment 
moins,  c'est  que  du  quatrième  au  neuvième  mois,  alors 
que  les  os  de  l'enfant  s'emparent  d'une  grande  par- 
tie du  phosphate  de  chaux  faisant  partie  de  l'organisme 
de  la  mère,  il  est  très-utile  d'en  administrer  chaque 


FIÂVRES  DITES  PUEBPÉRÀLES  353 

our  quelques  grammes  à  celle-ci,  à  TelTet  qu'elle  ne 
loit  pas  privée  d'un  sel  calcaire  si  utile  à  la  nutritioti 
les  parties  solides  de  son  corps. 

M.  GfiisBe  demi-solide  enduisant  le  col  utérin  et  le  vagin,  fkYorisant 
•    le  passage  de  la  tète  de  l'enfant.  Instrument  proposé  par  M.  le 
docteur  E.  H.  Yemhes. 

Qu'il  me  soit  permis  de  faire  ici  une  remarque  rela- 
tive à  un  procédé  très-simple  propre  à  faciliter  le  pas- 
sage de  la  tête  à  travers  le  canal  où  elle  est  engagée. 
Ctst  l'introduction  en  couche  très-épaisse  et  en  pro- 
[N)rtion  considérable  de  la  mixtui^e  graisseuse  dont  j'ai 
iléjà  plusieurs  fois  parlé,  et  qui,  favorisant  beaucoup 
Dieux  que  le  mucilage  ou  l'huile  le  glissement  du  fœtus, 
1  fimmense  avantage  de  prévenir  les  déchirures  du 
ïérinée.  —  J'ajouterai  même  que  celles-ci  ont  rarement 
ieu  alors  que  l'on  ne  se  borne  pas  à  soutenir  cette 
)artie,  et  que  l'on  a  le  soin,  au  moment  de  la  sortie  de 
^  lête,  de  ramener  ou  de  faire  ramener,  par  une  douce 
Pression  vers  l'ouverture  vulvaire,  la  peau  des  cuisses, 
le  l'aine  et  même  du  siège. 

M.  le  docteur  Vernhes,  un  de  mes  meilleurs  élèves, 
'  proposé  un  spéculum  perforé  d'un  grand  nombre  de 
^us  destinés  à  laisser  passer  la  graisse  dont  il  est 
^mpli.  Il  suffit  d'introduire  dans  la  cavité  de  cet  ins- 
binent  un  corps  solide  pour  que  le  mélange  adipeux 
échappe  par  les  ouvertures  dont  il  s'agit,  et  enduise 
^  parties  dans  tous  les  points  de  leur  étendue. 

S5I.  Fièvres  puerpérales. 

Sous  le  nom  bizarre  de  fièvre  puerpérale,  les  méde- 
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cins  ont  réuni  plusieurs  affections  qui,  telles  que  des 
inflammations  soit  de  l'utérus,  soit  des  veines  qui  nais- 
sent de  cet  organe  ou  du  péritoine,  etc.,  se  manifestnt 
ohez  la  femme  qui  vient  d'accoucher.  Quelle  que  sot 
la  théorie  que  l'on  se  fasse  de  l'ensemble  de  ces  états 
pathologiques,  il  est  incontestable  que  la  plupart  d'entre 
eux  ont  pour  causes  principales  : 

i^  La  respiration  d'un  air  altéré  par  les  miasmes 
putrides  formes  lors  de  la  réunion  du  nombre  plusoo 
moins  considérable  d'accouchées  dans  un  lieu  trop 
étroit,  ou  lorsqu'une  seule  femme  en  couches  habite 
dans  un  espace  peu  étendu  et  où  l'aération  ne  se  fait 
pas; 

2<»  La  présence  et  le  séjour  dans  la  cavité  utérine  de 
sang,  de  caillots  qui  s'y  pourrissent  et  qui  donnent  liea 
à  une  matière  infecte  qui  empoisonne  la  surface  qu'elle 
touche,  pénètre  dans  des  veines  béantes  et  devient  la 
source  d'une  septicémie  trop  souvent  mortelle. 

953.  Moyen  de  préservatioD  contre  la  fièvre  dite  puerpérale. 

Contre  d'aussi  terribles  affections,  une  foule  de  mé- 
dicaments et  de  médications  variés  ont  été  proposés, 
et  l'expérience  clinique  a  successivement  anéanti  les 
espérances  que  leur  emploi  avait  fait  naître  tout  d'abord. 

Tout  au  contraire,  la  pratique  est  venue  donner  sa 
sanction  aux  propositions  suivantes,  qui  sont  exclusi- 
vement fondées  sur  des  préceptes  consacrés  par  le  bon 
sens  et  par  les  faits  : 

1°  La  femme,  dans  les  heures  et  dans  les  Jours  qui 


f 


PIÈVRÉS  puerpérales;  préservation         388 

suivent  la  parturitîon,  doit  être  placée  dans  un  lieu 
,,  spacieux  où  Tair  se  renouvelle;  c'est  une  détestable 
ehose  que  de  renfermer  dans  une  salle  où  d'autres  ao-^ 
couchées  se  trouvent  réunies,  surtout  alors  que  l'on  n'a 
pas  le  soin  de  renouveler  fréquemment  l'air  de  ces  salles 
en  ouvrant  les  croisées  soit  le  jour,  soit  la  nuit.  Les 
rideaux  ne  doivent  même  pas  être  tenus  fermés  autoup 
du  lit  de  la  jeune  mère.  Si  la  pièce  où  elle  couche  est 
trop  petite,  il  est  infinimeni  moins  dangereux  de  laisser 
pénétrer  Vair  froid  extérieur  que  d'exposer  la  femme  à  la 
respiration  d'une  atmo^hère  infectée,  tout  aussi  bien 
par  une  seule  personne  habitant  un  cabinet  étroit  que 
par  une  multitude  de  gens  habitant  des  dortoirs  peu 
spacieux, 

20  Dans  les  deux  heures  qui  suivent  Taccouclieinent, 
dès  que  la  putréfaction  du  sang  et  des  caillots  contenu^ 
dans  la  cavité  utérine  est  à  craindre,  on  aura  reoour^ 
à  une  injection  abondante  d'eau  tiède,  très-douçement 
portée  dans  les  organes  de  la  femme  (page  347)^  et  on  la 
réitérera  jusqu'au  moment  oit  toute  odeur  fétide  et  pum 
tride  ne  se  manifestera  plUrS,  On  renouvellera  cette  t»- 
jection  et  ce  lavage  (la  nuit  comme  le  jour)  toutes  les 
trois  heureSy  et  toutes  les  fois  même  qu'en  soulevant  le9 
draps,  des  exhalaisons  méphitiques  se  feront  sentir.  On 
continuera  ainsi  pendant  les  quatre  premiers  jours  qui 
suivront  Taccouchement.  La  fièvre  de  lait  ne  devra  pas 
empêcher  d'y  avoir  recours. 

30  Le  corps  de  la  femme  doit  être  tenu  dans  un  état 
d'extrême  propreté. 
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Je  suis  autorisé,  pnr  des  faits  concluants,  à  conseiller» 
de  la  manière  la  plus  formelle,  l'emploi  de  cette  mé- 
thode que,  depuis  longtemps,  j'ai  proposée.  Pendaniàê 
nombreuses  années  oh  j'ai  fait,  comme  médecin,  le  ser- 
vice à  la  Pitié  et  à  la  Charité,  et  bien  que  les  prescrip- 
tions précédetites  n'aient  été  souvent  qvfincomplèlemiA 
exécutées,  à  peine  ai-je  perdu  quelques  femmes  atteimUs 
de  fièvres  dites  puerpérales.  Il  en  est  arrivé  ainsi  alors 
qu'aux  mêmes  époques  la  mortalité  était  telle  à  la  Ma- 
ternité, qu'à  plusieurs  reprises  il  fallut,  pour  remédier 
au  mal,  fermer  cet  hôpital  et  disséminer  les  accouchées. 

353.  Causes  des  abcès  du  sein  chez  les  nouvelles  accouchées. 

On  pense  généralement  que  l'action  du  froid  sur  les 
seins,  lors  de  la  fièvre  de  lait,  est  la  cause  des  abcès 
qui,  à  cette  époque,  se  déclarent  dans  ces  parties.  11  est 
possible,  en  effet,  que  le  refroidissement  soit  suivi  de 
la  coagulation  du  lait  dans  les  conduits  galactophores 
de  la  glande  mammaire  et  du  mamelon  lui-même; 
mais  ce  n'est  pas  d'une  manière  directe  que  l'abaisse- 
ment de  température  donne  lieu  à  la  formation  de  ces 
phlegmasies  pyogéniques  (inflammations  formant  du 
pus).  Une  cause  bien  plus  fréquente  produit  chez  les 
nouvelles  accouchées  les  abcès  du  sein.  C'est  une  stase 
survenant  dans  les  vaisseaux  excréteurs  du  lait  par 
suite  d'un  obstacle  survenu  à  sa  sortie;  comme  consé- 
quence de  cette  stase,  le  liquide  dont  il  s'agit  s'épaissit, 
se  coagule  et  détermine  ainsi  le  mal.  En  effet,  il  se 
passe  ici  des  phénomènes  analogues  à  ceux  qui  ont 
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lieu  dans  la  parotidite  (page  213),  dans  la  didy- 
mite,  etc.,  etc.,  et  le  caillot  lacté,  devenu  corps  étran- 
ger, enflamme  le  conduit  excréteur,  qui  se  distend  du 
côté  de  la  gland^e  :  la  phlegmasie  gagne  le  tissu  con- 
jonctjf  extérieur  au  vaisseau,  et  un  abcès  (pyoïte)  so 
forme  dans  la  glande  mammaire.  C'est  ainsi  que,  lors 
delà  phlébite,  se  déclarent^  à  la  suite  de  la  maladie  de 
la  veine,  des  collections  purulentes  dans  le  tissu  cellu- 
laire qui  entoure  le  vaisseau.  Les  écorchures  et  les  der- 
mites  du  mamelon,  les  morsures  qu'y  fait  le  nourrisson, 
toutes  les  circonstances  enfm  qui  gênent  ou  empêchent 
l'excrétion  du  lait,  sont  les  causes  véritables  des  pyoïtes 
mammaires.  Il  est  même  possible  qu'un  grand  nombre 
d'engorgements  du  sein  à  marche  lente  et  susceptibles 
de  dégénérescence  cancéreuse  reconnaissent  une  sem- 
blable origine. 

254.  Moyen  de  préservation  contre  les  abcès  du  sein. 

D'après  les  considérations  précédentes,  il  est  évident 
(jue  les  meilleurs  moyens  de  prévenir  les  abcès  du  sein 
chez  les  nourrices,  ainsi  que  les  accidents  nombreux  et 
si  graves  dont  ces  pyoïtes  peuvent  être  suivies,  est  de 
favoriser  la  sortie  du  lait  soit  par  la  succion,  soit  par 
^  pressions  méthodiques,  soit  en  humectant  avec 
l'eau  tiède  les  orifices  des  conduits  galactophores,  et 
surtout  de  soigner  de  la  manière  la  plus  attentive  les 
piqûres,  les  érosions,  les  contusions,  les  morsures  et 
les  inflammations  dont  le  mamelon  de  la  femme  en 
couche  ou  de  la  nourrice  peuvent  être  le  siège.  Certes, 
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CCS  moyens  hygiéniques  sont  bien  autrement  ullks, 
dans  des  cas  pareils,  que  tous  les  onguents  et  que  tou 
les  médicaments  préconisés,  dans  des  cas  semblablei, 
par  Tempirisme  et  par  de  sots  préjugés. 

gl6.  Traitement  chfrargioal  dae  abeès  munaiirefi^ 

Les  considérations  précédentes  m'ont  conduit  à  m 
traitement  très-rationnel  et  des  plus  utiles  des  abcèi 
des  mamelles.  La  pratique  généralement  suivie  dam 
de  tels  cas  est  d'attendre^  avant  d'en  faire  Touverture, 
que  la  collection  purulente  soit  très-étendue  et  qu'elle 
intéresse  une  grande  partie  de  la  glande.  La  mienne 
est  fort  différente  de  cette  manière  d'agir.  Je  cherebe 
tout  d'abord  queb  sont  les  points  très-limités,  mais 
parfois  très-nombreux,  du  sein  où  les  adènes  et  kl 
conduits  galactaphores  sont  malades.  La  palpation  et 
surtout  le  plessimétrisme  (1)  me  permettent  de  les  re- 
connaître et  de  les  dessiner  exactement;  alors,  rtww 
courir  le  risque  qu'une  accumulation  de  pus  de  plus  e* 
plus  grande  propage  au  loin  la  phlegmasie  suppuratitty 
je  fais,  avec  la  pointe  d'un  bistouri  à  lame  mince  êtes  ' 
détruisant  le  parallélisme  entre  l'ouverture  cutanée  et 
celle  du  petit  abcès,  une  ponction  qui  permet  au  pas 
et  au  caillot  lacté  d'avoir  une  issue  aussi  complète  que 
possible,  puis  je  recouvre  la  petite  plaie  avec  d'excel- 
lent diachylum.  Un  grand  nombre  de  fois,  à  la  Charité 
et  à  la  crèche  de  la  salle  Saint-Bernard,  de  l'Hôtel-Die::, 

(0  Voyez  le  Traité  de  plessimétrisme. 
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j'ai  été  assez  heureux  pour  obtenir  de  cette  façon  la 
guérisoo  rapide  du  mal  et  préserver  la  jeune  femme 
des  suites  parfois  funestes  de  la  lésion  dont  elle  était 

atleiote. 

su.  Paît  remarquable  d'abcès  du  sein  chez  une  petite  fille  ftgéo  <ie 

b!i  jours. 

Par  une  étrange  coïncidence,  voici  qu'au  moment 
où,  dans  la  cour  de  la  Charité,  je  venais  d'écrire  ces 
remarques  et  où  je  sortais  de  mes  salles,  on  me  dit 
quW  petite  fille,  née  depuis  cinq  à  six  jours,  était 
atteinte  d'un  abcès  considérable  au  sein  gauche,  ce 
<iue  je  constatai  tout  d'abord.  Pendant  mon  examen, 
H.  Masse,  externe  très-soigneux,  alors  attaché  à  mon 
8»vice,  me  fit  observer  qu'une  sérosité  assez  abon- 
te  coulait  de  l'autre  sein.  L'explication  du  mode  de 
formation  de  la  pyoïte  ressortait  immédiatement  des 
considérations  qui  viennent  d'être  établies.  Heureux 
de  trouver  si  à  propos  un  fait  à  l'appui  de  ces  idées 
(fait  d*autant  plus  remarquable  qu'il  a  été  observé  sur 
iiQ  enfant  naissant,  ce  que  je  crois  être  assez  rare],  je 
'os  aux  élèves  les  pages  qui  leur  firent  admettre^ 
^mme  à  moi,  que  l'arrêt  de  la  sérosité  dans  les  con- 
duits excréteurs  avait  été  la  cause  matérielle  de  Tabcès 
ïtammaire. 

ÎM.  Abaissement,  dëtiations  de  la  matrice  (hyputérotopié, 

dysutérotopie). 

li'emploi  d'un  appareil  auquel  on  a  donné  le  nom  de 
^ssaire,  entraîne  une  incommodité  et  une  malpropreté 


300  MATRICE  ABAISSÉE;    BANDAGE  BXTÉRIEUB 

telles,  et  présente  tant  d'inconvénients,  qu'il  est  sou- 
vent plus  pénible  à  supporter  que  le  mal  qu'il  est  ap- 
pelé à  combattre.  Ce  moyen  est  généralement  mis  eo 
usage  contre  l'abaissement,  les  déviations  et  la  chute 
de  la  matrice;  loin  de  concourir  à  une  guérison  radi- 
cale de  ces  infirmités,  ce  corps  étranger,  quelle  qœ 
soit  sa  composition  (substances  emplastiques,  ivoire, 
cnoulcbouc  vulcanisé  et  renfermant  de  l'air,  etc.), 
quelle  que  puisse  éiro  sa  forme  (rond  ou  ovale,  cylin- 
drique ou  en  bilboquet,  percé  d'un  trou  central  ou  muni 
d'une  tige  allongée,  etc.),  ce  cor))s  étranger,  dis^e,! 
toujours  fimmense  inconvénient  de  dilater  eDCore  le 
vagin  déjà  trop  large,  et  dont  les  parois  i^oUes  laissent 
en  conséquence  l'utérus  s'abaisser  et  se  piTter  mène 
tout  à  fait  en  dehors. 

Le  pessairc,  qui,  momentanément,  soulage  la  femme, 
mais  qui  la  met,  plus  tard,  dans  la  nécessité  de  Tporifr 
sans  cesse  cet  instrumetU  de  prothèse,  exige,  si  toates 
les  lois  de  l'hygiène  ne  sont  pas  méconnues,  qu'un  chi- 
rurgien habile  renouvelle  tous  les  huit  jours  l'applica- 
tion de  cet  incommode  moyen  de  palliation. 

Il  est  inutile  de  rappeler  que  toutes  les  injections 
dites  astringentes  ne  réussissent  pas  à  rendre  aux  pa- 
rois du  canal  vaginal  leur  fermeté  et  leur  étroitesse 
première;  la  ceinture  dite  hypogastrique,  refoulant 
les  viscères  par  en  bas,  augmente  encore  rabaisse- 
ment utérin. 

Il  est  à  croire  que  Ton  ne  trouverait  guère  de  femmes 
disposées  à  supporter  l'excision  d'un  lambeau  longita- 
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dinaldu  vagin,  alors  même  qu'il  se  trouverait  un  clii- 
rurgien  qui  se  déciderait  à  proposer  cette  douloureuse 
et  dangereuse  opération  f 


Vt,  kffUîSl  extérieur,  on  bandage  utëro-pèrinéal,  employé  par  moi 
arec  succès  contre  rabaissement  de  la  matrice. 


0  est  un  appareil  des  plus  simples  que  j'ai  depuis 
bien  longtemps  propose  et  utilisé  (i);  cet  appareil 
nudntient  convenablement  l'utérus  atteint  d'abaisse- 
m&ii  ou  même  d'une  chute  complète.  Il  consiste  dans 
uiepelotte  étroite  et  épaisse,  appliquée  sur  le  périnée; 
elle  est  destinée  à  soulever  l'utérus  avec  la  médiation 
du  ptancher  périnéal.  Cette  pelotle  est  soutenue  par  une 
ooorroie  qui,  passant  entre  les  cuisses,  se  fixe  en  avant 
et  en  arrière,  au  corset  ou  à  une  petite  ceinture  en- 
loorant  le  bassin.  Plus  on  tend  la  courroie  et  plus  la 
Pelolte  porte  l'utérus  en  haut.  Les  avantages  de  ce 
nwyen  sont  : 

1* De  maintenir  suffisamment  l'utérus; 

*•  De  rapprocher  les  parois  vaginales; 

3<>  De  n'empêcher  en  rien  d'indispensables  soins  de 
propreté; 

^**De  ne  point  exiger  les  soins  habituels  d'un  chi- 
wgien  ; 

8*  De  permettre  d'ôter  et  d'enlever  l'appareil,  alors 
<pie  la  femme  peut  s'en  passer,  c'est-à-dire  quand  son 
corps  repose  dans  la  position  horizontale; 

(*)  Trtdté  de  médecine  pratique,  no*  4088  et  suivants. 

2i 


3l2  bandage  utéro-pbruiâal 

60  Dû  faire  qu'elle  le  porte  principalement  quand  elle 
doit  se  livrer  à  la  marche^  à  la  station  verticale  pro- 
longée, à  quelque  effort; 

7^  D'élever  l'utérus  à  des  hauteurs  variées,  soivut 
le  bien-être  qui  en  résulte  ;  car  les  courroies  peurot 
être  plus  ou  moins  serrées^  et  la  pelotte  peut  présenta 
diverses  dimensions  en  épaisseur; 

8®  D'éviter  de  devenir  (comoie  il  en  arrive  pour  la 
pessaires)  le  foyer  d'émanations  fétides  et  rqMH- 
santes  ; 

9^  De  ne  pas  exposer  les  femones  qui  en  font  nsqe 
aux  inflammations,  aux  écoulements,  aux  ulcératioDS. 
aux  cancers,  et  certainement  aux  attaques  d'hystérie^ 
dont  ces  mêmes  pessaires  sont  souvent  la  cause. 

Ce  qui  vient  d'être  dit  n'est  pas  de  la  théorie,  mas 
de  la  pratique  consacrée  par  les  vingt  années  d'expé- 
rience passées  depuis  que  j'ai  proposé  l'appareil  utero- 
périnéal. 

Faut-il  citer  un  fait,  parmi  une  multitude  d'autres, 
à  l'appui  des  propositions  précédentes?  L'épouse  d'un 
secrétaire  d'ambassade  de  l'une  des  républiques  amé- 
ricaines éprouvait,  depuis  deux  ans^  des  douleurs  excès* 
sives  dans  les  régions  ovariques,  douleurs  que  des  chi- 
rurgiens justement  estimés  rapportaient  à  une  ovariit; 
et  qu'ils  voulaient  combattre  par  l'application  de  DO0- 
breuses  sangsues  et  de  vésicatoires  multiplies.  Ceik 
jeune  dame,  étant  fort  peu  disposée  à  supporter  tf 
traitement,  me  consulta.  Le  toucher  me  fit  tout  d'aixiri 
penser  que  les  douleurs  et  la  gastralgie  coexistanlc^ 
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i  symptômes  qui  augmentaient  infiniment  d'intensité 
kl  alors  que  madame  X...  était  debout,  pouvaient  être 
dues  à  un  abaissement  considérable  de  la  matrice; 
g;  bientôt  j'eus  la  preuve  matérielle  que  je  ne  me  trompais 
f^r  pas  :  en  soulevant,  en  effet,  le  col  utérin  avec  le  doigt, 
^  les  accidents  cessaient,  et  reparaissaient  avec  une  in- 
tensité extrême  tout  aussitôt  que  j'abandonnais  la  ma- 
ï  triée  à  son  propre  poids.  Je  fis  porter  l'appareil  utéro- 
périaéal  à  cette  dame,  et  tout  d'abord  les  symptômes 
qui  avaient  conduit  à  prescrire  les  sangsues  et  les 
•  vésicatoires  disparurent;  si  bien  que,  depuis  cinq  ans, 
la  santé  de  madame  X...  est  excellente.  Cette  dame, 
comme  toutes  celles  auxquelles  j'ai  fait  porter  un  ban- 
dage du  même  genre,  a  souffert  les  premiers  jours  de 
'  la  présence  de  celui-ci.  C'est  ce  qui  arrive  aux  her- 
oieux  alors  qu'ils  commencent  à  se  servir  d'un  brayer; 
mais,  en  très-peu  de  jours,  les  femmes  s'accoutument 
si  bien  à  l'usage  de  l'appareil  utéro-périnéal,  qu'elles 
s'aperçoivent  à  peine  de  sa  présence. 

S57  bis*  Nécessité  d'un  examen  préalable  et  attentif  de  la  matrice.  — 

Plessimètrisme  utérin. 

En  terminant  ce  qui  vient  d'être  dit  sur  quelques  af- 
fections utérines  contre  lesquelles  de  petits  moyens 
peuvent  avoir  de  l'utilité,  rappelons-nous  bien  qu'avant 
d'en  employer  aucun,  il  faut  absolument  déterminer 
quel  est  l'état  organique  de  la  matrice.  C'est  particu- 
lièrement lorsqu'il  peut  y  avoir  des  doutes  sur  la  possi- 
bilité de  l'existence  d'une  grossesse  initiale  qu'il  en  est 
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ainsi,  et  à  cette  occasion^  je  recommande  infiDimeiilî 
mes  confrères  de  s'exercer  avec  un  soin  extrême  aa 
plessimétrisme  de  l'utérus  par  la  région  sacrée,  mé- 
thode qui  leur  permettra  de  reconnaître  et  de  dessiner 
avec  précision,  dès  le  deuxième  mois,  TaugmentatioB 
de  volume  inséparable  de  la  présence  dans  la  matriee 
du  produit  de  la  conception  (i). 

(1)  Voyez  le  Traité  de  plesriméirisme. 


CHAPITRE  XIV 

MALADIES  DES  MUSCLES  (RHUMATISMES). 
858.  Rhumatismes;  douleurs  dites  rhumatismales  ;  névralgies. 

La  plupart  des  médecins,  même  des  plus  instruits» 
loin  de  rechercher  la  cause  matérielle^  la  raison  anato- 
mique  des  douleurs,  paraissent  croire  qu'il  peut  s'en 
déclarer  sans  qu'il  existe  quelque  lésion,  persistante  ou 
momentanée,  qui  trouble  la  fonction  de  la  partie  où 
elles  ont  leur  siège.  Ils  les  désignent  tout  d'abord  sous 
les  noms  de  névralgies  ou  de  rhumatismes.  Ils  attaquent 
alors  directement  ce  qu'ils  disent  être  Vêlement  douleur, 
par  les  narcotiques,  tels  que  l'opium,  la  morphine  so- 
luble,  le  datura,  le  chloroforme,  etc. 

Malheureusement,  la  circonstance  physique  et  molé- 
culaire qui  cause  une  souffrance  plus  ou  moins  vive, 
échappe  souvent  tout  aussi  bien  à  l'examen  attentif  des 
organes  qu'aux  recherches  les  mieux  dirigées  sur  les 
troubles  fonctionnels  et  sur  l'histoire  de  la  maladie. 
Alors  on  est  réduit  5  faire  de  cette  thérapeutique  ba- 
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nalc  et  empirique  qui  étend  son  domaine  depiusis 
belladone  jusqu'aux  bains  de  vapeur  ou  aux  eaux  di 
Fougues;  mais  ce  n'est  pas  là  une  raison  pouripe, 
dans  une  multitude  d'autres  cas^  on  ne  puisse  &éknt 
à  la  connaissance  de  l'altération  matérielle  qui  mt 
et  entretient  la  névralgie  ou  le  rhumatisme  suppoà 
C'est  donc  tout  d'abord,  alors  qu'il  s'agit  de  combatte 
les  douleurs  ainsi  désignées,  à  une  élude  Irès-sérieoK 
de  l'organisme  qu'il  faut  se  livrer,  et  si  Ton  n'agit  pas 
ainsi,  on  court  les  risques  de  commettre,  au  très- 
grand  détriment  des  malades,  les  erreurs  les  plus  dé- 
plorables. 

859.  Cas  de  cancer  do  la  région  lombaire  pris  pour  une  nénilSK. 

Un  avoué  de  Poitiers  se  plaignait,  depuis  huit  ou  dii 
ans,  d'éprouver  d'atroces  douleurs  dans  les  reins.  San? 
avoir  examiné  la  région  où  le  mal  se  faisait  sentir,  oa 
me  demanda  un  mémoire-consultation.  Je  répondis 
qu'i/  fallait,  avant  tout,  explorer  soigneusement  le  m- 
lade.  Il  vint  à  Paris.  Je  mis  à  découvert  le  lieu  doulou- 
reux. Quelle  ne  fut  pas  ma  surprise  de  voir,  au  premier 
coup  d'œil,  une  vaste  tumeur  dont  le  caractère  cancé- 
reux était  évident!  Depuis  dix  ans  on  traitait  cetti 
affection  comme  un  rhumatisme.  La  source  de  la  dou- 
leur n'était  malheureusement  plus  douteuse,  et  si  les 
nerfs  intercostaux  et  lombo-abdominaux  souffraient, 
c'était  évidemment  par  suite  do  la  terrible  lésion  qui 
existait,  Le  mal  était  devenu  si  étendu,  que  l'opéralion 
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que  Foa  fit  bientôt  après  ne  retarda  en  rien  la  mort  du 


H  me  serait  facile  de  réunir  un  bien  grand  nombre 
de  faits  de  ce  genre^  dans  lesquels  on  cherchait  depuis 
iongtemps  à  guérir  des  névralgies  ou  de  prétendus 
roumatismes  par  la  narcotisation ,  et  qui  cédèrent 
promptement  à  des  médications  fondées  sur  l'étude 
itteotive  de  l'organisme  et  des  causes  matérielles  qui 
entretenaient  la  souffrance.  Tantôt  il  s'agissait  d'une 
névralgie  faciale  qui,  due'  à  une  maladie  des  dents, 
cédait  brusquement  à  révulsion  de  celles-ci;  tantôt  d'un 
mal  de  tête  au  front  (pentanévralgie  frontale),  compli- 
quant ou  remplaçant  des  accès  fébriles,  et  qui,  causée 
par  une  affection  de  la  rate,  se  dissipait  le  lendemain 
du  jour  où  j'avais  administré  une  potion  contenant  en 
telution  i  gramme  de  sulfate  acidifié  de  quinine^  ou 
deux  cuillerées  d'extrait  de  berberis. 

Bans  un  autre  cas,  c'était  une  sciatique  (névroscia- 
tolgie)  qui  avait  été  combattue  par  des  moyens  hé- 
i^uques,  mais  douloureux  et  inutiles,  et  que  l'on  avait 
applitpiés  sur  le  trajet  des  nerfs;  le  plessimétrisme  dé- 
montra que  le  point  de  départ  du  mal  était  une  tumé- 
^ion  de  la  région  lombaire  de  la  colonne  vertébrale. 
^  douleur  céda  bientôt  à  la  curation  de  la  maladie  de 
l'oe  obtenue  par  le  phosphate  de  chaux  et  le  repos  (i). 


(0  iWis  encore  sous  les  yeux,  en  1863  et  1864,  et  lorsquo  dans  la 
P^mière  édition  de  la  médecine  du  bon  sens^  j'écrivais  ces  lignes, 
^^  cis  semblables  qui.  oette  année  1863,  ont  fourni  en  partie  le  texte 
«m  première  leçon  de  clinique  pour  la  Faculté  à  l'hôpital  de  la 
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Dos  névralgies  thoraciques  sont  parfois  eooore  kl 
résultats  d'un  tiraillement  des  nerfs  intercostaoïemé 
par  une  mauvaise  position  de  la  tête.  Dans  celte  tUi- 
tude.  le  cou  et  le  dos  sont  courbés  de  manière  t  p^ 
duirc  une  distension  des  nerfs,  des  muscles  et  des fip- 
mentsde  la  région  dorsale.  Or,  on  remédie  à  la  dorim 
et  on  en  prévient  le  retour,  en  faisant  que  le  nuM 
se  tienne  dans  une  meilleure  attitude  et  en  aidant î 
l'action  musculaire  par  un  appareil  de  corsets  et  i 
bretelles  dontj'ai  déjà  parlé  et  qui  sera  mentionoéflM 
tard,  etc.,  etc. 

360.  C'est  la  cause  organique  des  douleurs  qu'il  faut  combattre  fV 

les  guérir. 

C'est  donc  à  la  cause  matérielle  des  névralgies  gall 
faut,  autant  que  possible,  remonter,  alors  qu'il  s'igil 
de  guérir  ces  douleurs. 

Le  véritable  médecin  thérapeutiste  sera  donc  celù 
qui ,  anatomiste  et  physiologiste ,  en  même  teœi» 
que  praticien  habile  et  expérimenté,  saura,  par  cdi 
même,  indiquer  un  traitement  rationnel  de  ces  affo- 
tions. 

Quand,  par  malheur,  la  raison  organique  d'une  souf- 
france est  inconnue,  alors  on  est  dans  la  nécessilé 
d'attaquer  directement  la  douleur  par  des  médicatioos 
et  surtout  par  des  narcotiques;  mais  avant  d'emplo}'cr 
ceux-cij  il  faut  se  rappeler  que  les  bains  tièdes  et  trH- 

Charité.  Depuis  lors,  j'ai  vu  un  assez  giiind  nombre  d'autres  faiW*" 
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prch%géit  9^  ^  applications  émollientes,  que  la  em<^ 
plâim  pu  protègent  la  partie  endolorie  et  la  maintien* 
wntdans  une  humidité  salutaire,  que  le  repos  et  surtout 
fèbi§nement  des  cirœnstances  que  l'expérience  a  appm 
ramener  ou  exaspérer  les  douleurs,  sont  d'une  incontes- 
iobk  efficacité,  tandis  que  la  belladone,  la  jusquiame, 
^(ij^m,  les  pilules  deMéglin,  le  chloroforme  parviennent 
^A  (juelquefois  à  endormir  le  mal,  mais  ne  le  guérissent 
presque  jamais* 

Voyez  comment,  à  la  suite  d'une  saignée  malheu- 
reuse dans  laquelle  un  filet  nerveux  a  été  incomplète- 
ment divisé,  se  déclarent^  sur  ce  fllet  blessé,  des  né- 
vralgies cruelles,  que  les  narcotiques  parviennent  dif- 
ficilement à  calmer  !  Voyez  surtout  à  quel  point  ils  sont 
impuissants  à  les  guérir  f  C'est  qu'ici  il  y  a  une  lésion 
matérielle  évidente  qui  les  a  causées.  Ainsi  en  est-il 
^Qsla  plupart  des  névralgies;  mais  souvent  la  raison 
âoatomique  de  la  souffrance  qui  les  constitue  ne  peut 
^re  reconnue,  et,  encore  une  fois,  on  est  malheureu- 
^meot  alors  réduit  à  combattre  le  symptôme  douleur 
quand  il  faudrait  remédier  à  la  lésion  névrique  qui  lui 
<^onne  lieu.  Ainsi  en  est-il  des  souffrances  algues 
consécutives  au  zona,  et  de  la  dangereuse  névralgie 
^'^e  aiîgine  de  poitrine. 

^*  Céphalalgies  symptomatiquos  de  splénopathies  dissipées  lorsque 
l'on  remédie  à  la  lésion  de  la  rate. 

^^  en  était  encore  ainsi  de  beaucoup  de  céphalalgies 
*us-orbitaires,  qui  ne  sont  que  des  névralgies  de  la  cin* 

ai. 
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quicmc  paire  (pentanévralgîe)  ;  mais  ici  le  plessimè- 
trisme  a  fait  voir  que  la  rate  était  souvent  le  point  de 
départ  du  mal,  et  qu'en  guérissant  la  splénopathie  pai 
l'emploi,  à  hautes  doses,  de  la  quinine  dissoute  ou  de 
l'extrait  quinoïde,  on  fait  disparaître  le  mal  de  tête. 
Déterminez  lu  cause  matérielle  d'une  névralgie;  si  vous 
pouvez  la  détruire,  la  douleur  cessera  d'avoir  lieu;  si 
vous  ne  connaissez  pas  cette  cause  matérielle,  la  souf- 
france, momentanément  amoindrie  par  vos  empiriques 
médications,  résistera  d'une  [manière  indéfinie.  Si  la 
circonstance  anatomique  qui  détermine   la  douleur, 
bien  que  connue,  est  incurable  ou,  du  moins,  résiste 
aux  moyens  de  traitement  employés,  la  douleur  sera 
peut-être  calmée  pour  un  temps,  mais  elle  reparaîtra 
plus  tard  avec  une  opiniâtreté  désespérante. 

262.  Névralgies  variées  se  développant  à  l'époque  menstruelle. 

On  explique,  par  les  faits  et  par  les  réflexions  pré- 
cédentes, comment  il  se  fait  que  les  névralgies,  si  fré- 
quentes chez  la  femme  et  dont  les  ovaires,  l'utérus  et 
leurs  dépendances  (angiove)  sont  les  points  de  dépari, 
se  modifient  avantageusement  dans  les  jours  qui  sui- 
vent la  menstruation,  et  par  quelles  raisons  elles  re- 
paraissent avec  une  persistance  extrême,  alors  que  la 
congestion  ovariquc  et  l'hémorrhagisme  utérin  se  dé- 
clarent de  nouveau. 
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265.  Névralgies  intercostales  dans  la  pleurite. 

Si  vous  voulez  encore  combattre  un  point  de  côté 
pleurétique,  recherchez  d'abord  si  la  plèvre  est  en- 
flammée ou  s'il  existe  un  épanchement  qui  donne  lieu 
à  la  névralgie  intercostale;  remédiez  à  ces  affections 
qui  causent  la  souffrance  observée,  alors  celle-ci  dispa- 
raîtra. 

964.  Douleurs  dites  rhumatismales  ;  lombago,  myosalgies* 

Pour  peu  que  Ton  éprouve  des  douleurs  dans  la 
région  des  reins  (ce  que  Ton  dit  être  un  lombago),  soit 
dans  les  membres^  surtout  alors  qu'elles  reparaissent 
el  se  dissipent  en  peu  de  te-mps,  on  appelle  cela  un 
riiumatisme;  on  prescrit  toutes  sortes  de  médicaments 
empiriques,  des  vésicatoires,  des  révulsifs  douloureux, 
des  bains  de  vapeur  russes  ou  autres.  On  recommande 
encore  des  eaux  minérales,  chaudes,  sulfureuses^  des 
nnédicaments  spéciaux  ou  même  de  ces  recettes  qui  sa- 
'  lissent  la  quatrième  page  des  journaux  politiques. 

Ce  n'est  pas  là  faire  de  la  médecine  :  c'est  traiter  en 
aveugle  des  douleurs  dont  on  méconnaît  les  causes; 
c'est  supposer  un  être  purement  imaginaire  dit  rhuma'' 
tisme,  et  combattre  cette  chimère  sans  tenir  le  moindre 
compte  des  progrès  scientifiques  des  modernes. 

Il  y  a  tout  lieu  de  croire  que,  dans  cinquante  ans,  les 
médecins  instruits  auront  oublié  le  mot  rhumatisme ,  et 
que  s'ils  s'avisent  de  le  prononcer,  ils  ne  pourront  pas 
se  regarder  sans  rire  ou  sans  déplorer  ce  qu'il  a  fait  à 
la.  médecine* 
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M5.  Étude  profonde  que  j'ai  faite  du  rhum&tisme  depuis  18N. 

11  est  peu  de  sujets  que  j'aie  plus  étudiés  que  les  ac- 
cidents réuuis,  par  les  médecins  et -par  le  public^  sooi 
le  nom  de  rhumatisme.  J'ai  analysé,  avec  le  plus  grand 
soin,  dans  quelques  miliers  de  faits,  les  états  maladib 
ainsi  désignés  :  j'ai  recherché  quels  étaient  les  tissas 
malades,  la  manière  dont  le  mal  s'était  déclaré,  les  ci^ 
constances  qui  avaient  accompagné  l'Aivasion,  la  ma^ 
che,  la  succession  des  symptômes;  et,  dans  aucun  cas, 
je  n'ai  pu  trouver  de  faits  qui  pussent  me  conduire  à 
constater  l'existence  d'un  être  dit  rhumatisme,  d'une 
constitution,  d'un  tempérament,  d'une  diathèse  rhu- 
matismale, etc.  Cependant,  ces  choses  sont  admises 
facilement  par  des  esprits  prévenus  ou  par  des  person- 
nes qui  interrogent  mal,  qui  ne  vont  pas  au  fond  des 
choses,  qui  n'appellent  pas  l'anatomie^  la  physiologie 
ou  l'organographisme  à  leur  aide,  et  qui,  pour  s'éviter 
la  peine  de  faire  des  recherches  minutieuses,  groupent 
au  hasard,  sous  le  nom  de  rhumatisme,  des  phénomènes 
très-différents  les  uns  des  autres  et  exigeant  souvent 
des  traitements  opposés. 

Les  prétetidtis  rhumatismes  appartiennent  presque 
toujours  à  quelques-unes  des  lésions  suivantes  : 

266.  Lésions  désignées  sous  le  nom  de  rhumatismei. 

10  A  des  névralgies  analogues  à  celles  dont  il  vient 
d'être  parlé;  2»  à  des  douleurs  de  muscle  (myosalgies; 
z^  ù  (!  ':^>  .sQ!i(frGnces  des  os  eux-mêmes  ou  deleurmeiD' 
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e  d'enveloppe;  4°  à  des  lésions  de  ligaments;  B"  à 
8  maladies  aiguës  des  jointures,  accompagnées  d'un 
Itat  particulier  du  sang  (sang  couenneux,  plasthydré- 
ie,  hémite);  6°  à  des  arthropathies  chroniques  de  di- 
rscs  sortes;  7°  à  des  maladies  variées  du  cerveau  et 
Irtout  de  la  moelle  vertébrale;  ^*  à  des  soulTrances 
orales  donnant  lieu  à  des  douleurs  névriques,  etc. 

t.  Le  truid  bumîde  est  Juin  d'ilrs  loujaurg  la  cause  dea  liions  <li[ei 

I  Une  l'on  ns  pense  pas  que  l'action  du  froid  et  de 
Himidilé  soit,  en  général,  la  cause  réelle  de  ces  pré- 
alTections   rhumatismales.  C'est  la  manière 
ipt  certaines  personnes  interrogent  qui  leur  a  fait 
Eoire  qu'il  en  est  ainsi.  Presque  toujours  ont  existé, 
z  les  malades  atteints  de  ces  affections,  des  circon- 
iBocesplus  actives  qui  ont  déterminé  le  uial;  exem- 
"plcs;  la  fatigne  et  les  marches  forcées,  la  atalion  con- 
tinue, pour  les  douleurs  rhumatismales  des  vieux  sol- 
dats; les  travaux  excessifs  de  divers  ouvriers,  pour 
les  rhumatismes  des  membres;  les  ruptures  de  mus- 
cles,  dans   les   cas   de  lombago;  les  pertes   sémi- 
nales, les  excès  vénériens  ou  les  calculs  dans  les  reins, 
ou  encore  des  maladies  utérines,  pour  les  souffrances 
lombaires;  des  alTections  sypliiosiques  pour  des  dou- 
leurs-nocturnes; de  profondes  altérations  dans  divers 
organes,  etc.  Les  ravages  causés  dans  les  muscles  par 
les  trichines  ont  peut-être  été  souvent  rapportés  en 
rhutnalismee. 
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La  science  fera  voir  tôt  au  tard  que  toute  âtmlfrana  i 
laquelle  on  a  donné  ce  nom  tient  aune  lésion d'orfom 
plus  ou  moins  appréciable, 

268.  Lo  froid  humide  cause  beaucoup  d'affections  non  rhnmatiSBiki. 

Le  froid  humide  et  surtout  l'action  du  froid  quand  le 
corps  est  en  sueur,  donnent  lieu  à  une  foule  de  lésions 
dans  lesquelles  le  sérum  dusangesteouenneux;  c'est4- 
dire  tient  de  la  fibrine  en  suspension,  telles  sont  il 
pneumonite,  la  pleurite,  la  péricardite,  etc.  et  personne 
ne  voit  dans  de  telles  affections  des  maladies  rhuma- 
tismales; pourquoi  donc  les  inflammations  articulaires, 
coexistant  avec  ce  même  état  du  sang,  seraient-elles 
considérées  comme  le  rhumatisme  par  excellence, 
comme  le  type  de  cette  prétendue  diathèse,  alors  que 

tant  d'autres  affections  qui  sont  rapportées  à  celles-ci  ne 
sont  pas  accompagnées  de  cette  altération  dite  couen* 
neusû  du  sang  ? 

On  a  fini  par  tellement  divaguer  sur  le  rhumatisme, 
qu'on  l'a  presque  identifié  avec  la  cause  froid  humide,  d 
que,  ne  pouvant  dire  ce  qu'il  est  ni  ce  que  Von  désigw 
ainsi,  on  a  réuni  sou^  ce  nom  la  plupart  des  souffrance 
humaines. 

Pour  combattre  utilement  les  douleurs  .dites  si  faus- 
sement rhumatismales,  il  faut  s'élever,  par  un  examen 
minutieux  et  par  une  interrogation  attentive,  à  la  con- 
naissance de  leur  siège,  des  circonstances  qui  y  ont 
donné  lieu,  des  agents  qui  ont  pu  les  produire,  etc.; 
c'est  dire  que  leur  étude,  au  point  de  vue  pratique, 
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exige  les  recherches  cliniques  les  plus  approfondies  et 
l'instruction  la  plus  complète. 

Je  n'entrerai  pas  ici  dans  les  détails  que  comporte  cet 
immense  sujet,  je  ne  parlerai  que  de  quelques  notioos 
générales  qui  pourront  s'appliquer  soit  à  la  plupart  des 
nombreuses  variétés  de  souffrances  dites  rhumatis- 
males, soit  à  Tindication  de  moyens  simples  et  inof- 
fensifs^  applicables  à  la  curation  de  la  plupart  d'entre 
elles. 

S69,  Douleurs  dans  les  muscles  et  les  ligaments  (myosalgies  syndes- 
malgies),  produites  par  l'humidité  fjroide. 

Le  froid  humide,  agissant  d'une  manière  continue, 
paraît  donner  lieu  à  des  douleurs  dans  les  muscles,  les 
ligaments,  etc.  ;  c'est  contre  cette  cause  que  l'on  pres- 
crit, avec  raison  :  les  bains  de  vapeur,  les  eaux  ther- 
males, les  applications  chaudes,  les  frictions,  l'emmail- 
lotage  des  parties  douloureuses  avec  le  coton  recouvert 
de  taffetas  gommé,  quelquefois  le  massage  et  même 
l'exercice.  Ces  moyens  n'enlèvent  pas,  il  est  vrai,  la 
cause  froid  humide,  qui  n'agit  que  momentanément, 
mais  ils  peuvent  modifier  ses  effets  organiques.  Ceux-ci 
consistent  en  changements  assez  inconnus  qui  sur- 
viennent dans  les  tissus  où  les  douleurs  ont  lieu,  dou- 
leurs qui  se  reproduisent  fréquemment  à  l'occasion  d'un 
refroidissement  nouveau  (l).  Ces  souffrances  sont  tout 

(1)  La  même  cause,  agissant  de  nouveau,  doit  nécessairement  don- 
ner lieu  aux  mêmes  effets  ;  c'est  ainsi  que  s'explique  naturellement  la 
reproduction  du  mal,  et  cela  sans  qu'il  soit  nécessaire  d'admettre  un 
rhumatisme  dont  rien  ne  prouve  l'existence. 
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au  plus  calmées  par  les  narcotiques  et  les  anti-spaano* 
diques  de  toutes  sortes. 

870.  Douleurs  rhumatismales  des  anciens  militaires. 

Revenons  sur  quelques-unes  des  annotations  piéeé^ 
dentés. 

Le  plus  souvent  on  attache  à  Faction  de  la  cm» 
froid  humide,  des  douleurs  musculaires  qui  sont  kl 
suites  de  la  fatigue  que  produit  l'exercice  des  musdei, 
surtout  alors  qu'il  est  longtemps  prolongé;  on  ne  oeae 
de  rapporter  au  refroidissement,  au  rhumatisme,  kl 
douleurs  des  reins  et  des  membres  que  ressentent  tel 
anciens  militaires,  qui,  dans  leurs  campagnes,  ont  fré- 
quemment bivouaqué;  or,  parmi  les  soldats  dits  rk^- 
matisantSy  il  en  est  beaucoup  qui  n'ont  amais  été  sou- 
mis à  Taclion  de  cette  cause  et  qui  ne  souffrent  pis 
moins  de  ces  douleurs.  Il  est  cependant  certain  que  les 
marches  forcées,  surtottt  que  la  station  prolongée,  que 
les  exercices  musculaires  continuels  et  excessifs  don- 
nent lieu  à  des  douleurs  de  muscles  qui,  dues  à  une 
altération  dans  la  structure  de  ceux-ci,  se  reproduisent 
facilement  à  l'occasion  de  mouvements  et  même  (hi 
refroidissement.  Les  militaires  sont  assujettis  à  ces 
marches,  à  ces  exercices,  et  les  gardes  nationaux  qui 
font  une  faction  de  deux  heures  ou  qui  assistent  à  des 
revues,  peuvent  dire  si  la  station  prolongée  rend  les 
muscles  endoloris  et  malades.  Les  cavaliers  qui  ont  été 
longtemps  en  se!le,  peuvent  avoir,  à  la  longue,  allrré 
les  muscles  adducteurs  de  la  cuisso^  ainsi  qu'il  en  ar^ 
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rive  pour  les  personnes  qui  montent  à  cheval,  quand 
ils  n'en  ont  pas  lliabitude.  n  se  peut  donc  faire  qu'un 
grand  nombre  de  souffrances,  dites  rhumatismales, 
éprouvées  par  les  anciens  soldaU,  soient  les  résultats 
de  teUes  causes.  S'il  en  était  ainsi,  comme  tout  me 
porte  à  le  croire,  ce  ne  serait  pas  à  des  médicaments 
dirigés  contre  l'agent  rhumatismal  qui  n'existe  pas, 
osais  contre  la  lésion  suite  de  l'action  musculaire  exa- 
gérée (hypermyosismie)  qu'il  faudrait  agir,  et  cela  : 
par  le  repos,  alternant  avec  de  légers  exercices;  par  le 
massage,  par  les  douches,  par  l'électricité  et  par  les 
eaox  thermales.  Dans  les  cas  chroniques,  la  gymnasti- 
que, convenablement  dirigée,  peut  avoir  beaucoup 
d'utiUté. 

S7i.  Ruptures  des  muscles,  doaleurs  musculaires  par  compression, 
par  distension,  ou  par  d'autres  lésions  traumatiques  (trauma- 
^    myosalgies)  (1). 

La  plupart  des  douleurs  qui,  à  l'occasion  d'un  effort, 
le  manifestent  brusquement  et  avec  une  grande  inten- 
sité dans  les  membres  et  dans  toutes  les  parties  char- 
nues du  corps,  sont  les  résultats  de  la  rupture  ou  de  la 
listension  forcée  des  muscles. 

Depuis  longtemps  on  a  observé  ce  fait  d^tus  le  mollet, 
i  l'on  a  assigné,  pour  siège  à  l'accident  dont  il  s'agit, 
i  petit  faisceau  musculaire  connu  sous  le  nom  de  plan- 
lire  grêle. 

(I)  Voyez  le  n-  40  du  Courrier  médical,  rédigé  par  mon  secrétaire 
irticuliop.  M,  Adolphe  Bamond. 
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au  plus  calmées  par  les  narcotiques  et  les  anti-spasoMW 
diques  de  toutes  sortes. 

270.  Douleurs  rbumatiamales  des  oocieiu  militaires. 

Revenons  sur  quelques-unes  des  annotations  précé- 
dentes. 

Le  plus  souvent  on  attache  à  Faction  de  la  cmse 
froid  humide,  des  douleurs  musculaires  qui  senties 
suites  de  la  fatigue  que  produit  Texercice  des  musdes, 
surtout  alors  qu'il  est  longtemps  prolongé;  on  ne  cesse 
de  rapporter  au  refroidissement,  au  rhumatisme,  les 
douleurs  des  reins  et  des  membres  que  ressentent  les 
anciens  militaires,  qui,  dans  leurs  campagnes,  ont  fré- 
quemment bivouaqué;  or,  parmi  les  soldats  dits  rkw- 
matisantSy  il  en  est  beaucoup  qui  n'ont  amais  été  sou- 
mis à  raclion  de  cette  cause  et  qui  ne  souffrent  pas 
moins  de  ces  douleurs.  Il  est  cependant  certain  que  les 
marches  forcées,  surtotU  que  la  station  prolongée,  que 
les  exercices  musculaires  continuels  et  excessifs  don- 
nent lieu  à  des  douleurs  de  muscles  qui,  dues  à  une 
altération  dans  la  structure  de  ceux-ci,  se  reproduisent 
facilement  à  l'occasion  de  mouvements  et  même  du 
refroidissement.  Les  militaires  sont  assujettis  à  ces 
marches,  à  ces  exercices,  et  les  gardes  nationaux  qui 
font  une  faction  de  deux  heures  ou  qui  assistent  à  des 
revues,  peuvent  dire  si  la  station  prolongée  rend  les 
muscles  endoloris  et  malades.  Les  cavaliers  qui  ont  été 
loni^leinps  en  selle,  peuvent  avoir,  à  la  longue,  allrn* 
les  muscles  adducteurs  de  la  cuisse,  ainsi  qu'il  en  ar^ 
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Hve  pour  les  personnes  qui  montent  à  cheval,  quand 
ils  n'en  ont  pas  l'habitude.  Il  se  peut  donc  faire  qu'un 
grand  nombre  de  souffrances,  dites  rhumatismales, 
éprouvées  par  les  anciens  soldats,  soient  les  résuilals 
de  telles  causes.  S'il  en  était  ainsi,  comme  tout  me 
porte  à  le  croire,  ce  ne  serait  pas  à  des  mùdicamenls 
dirigés  contre  Yagent  rhumatismal  qui  n'existe  pas, 
mais  contre  la  lésion  suite  de  l'action  musculaire  exa- 
gérée (hypermyosismie)  qu'il  faudrait  agir,  et  cela  : 
par  le  repos,  slteruant  avec  de  légers  exercices;  par  le 
massage,  par  les  douches,  par  réiectricjlé  et  par  les 
eaux  thermales.  Dans  les  cas  chroniques,  la  gymnasti- 
que, convenablement  dirigée,  peut  avoir  1 
d'utilité. 


^      myosalsibS)  (I). 

Ls  plupart  des  douleurs  qui,  â  l'occasion  d'un  elTort, 
se  manirestcnt  brusquement  et  avec  une  grande  inten- 
sité dans  les  membres  et  dans  toutes  les  parties  char- 
nues du  corps,  sont  les  résultats  de  la  rupture  ou  de  la 
distension  forcée  des  muscles. 

Depuis  longtemps  on  a  observé  ce  fait  d.-i  us  le  mollet, 
et  l'on  a  assigné,  pour  siège  â  l'accident  dont  il  s'agit, 
le  petit  faisceau  musculaire  connu  sous  le  nom  de  plan- 
taire grêle. 


(Il 


;r  midicah  rédigé  par  diod  Fiçor^'lilre 
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J'ai  constaté  que,  dans  bien  des  cas»  la  rupture  âoat 
il  s'agit  a  lieu  dans  les  muscles  jumeaux,  comme  Vont 
démontré  pour  moi,  d'une  part,  l'ccartemeat  notable 
qui  survient  entre  leurs  fibres  charnues  déchirées  (phé- 
nomène qui  s'observe  surtout  pendant  leur  oontm- 
tion),  et,  de  Tautre  (dans  quelques  cas),  une  eccbymoK 
considérable,  et  même  de  la  fluctuation  que  Ton  saisil 
dans  récartement  dont  il  vient  d'être  parlé  (1). 

Ce  qui  a  lieu  pour  les  muscles  du  mollet  se  passe 
exactement  de  la  même  façon,  et,  dans  une  multitude 
de  cas,  pour  ceux  de  la  région  des  reins.  Là  aussi  fù 
parfois  reconnu  :  un  écartement  notable  entre  les  ex- 
trémités rompues  des  fibres  charnues  lombaires,  une 
ecchymose,  une  fluctuation  manifeste  dans  le  saug 
épanché  entre  les  masses  divisées,  et  même  un  sou 
hydrique  obtenu  au  moyen  du  plessimétrisme. 

Lorsque,  après  quelques  jours  ou  quelques  semaines, 
la  cicatrice  s'opère,  la  douleur  cesse;  mais  celle-ci  re- 
parait fréquemment  à  Toccasion  d'un  mouvement, 
même  léger,  de  la  masse  lombaire,  survenant  lors  ds 
redressement  ou  de  l'abaissement  rapide  du  tronc,  et 
même  de  contractions  musculaires  exécutées  pendant 
le  sommeil. 

Ces  phénomènes  ont  reçu  les  noms  de  lombago, 
douleur  de  rein,  rhumatisme  dans  les  reins  ;  et,  loin 
d'être  dus  au  prétendu  principe  ou  vice  rhumatismal, 
ils  sont  les  résultats  de  causes  physiques  on  ne  peut 
pas  plus  matérielles. 

{\)  Voyez  l'observation  n*>  {  d&nslo  B^leUn  cUnif^u;  laU. 
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Ci'est  à  des  circonstances  du  même  genre  que  Ton 
^\l  rapporter  certaines  douleurs,  parfois  très-vives, 
àoat  le  début  est  souvent  instantané,  et  qui,  à  la  suite 
des  quintes  de  toux,  se  font  sentir  chez  les  phthisiques 
oa  chez  des  gens  atteints  de  coqueluche,  de  bronchite 
aiguë,  etc. 

Ces  souffrances  se  déclarent  :  1®  dans  les  muscles 
des  côtés  de  la  poitrine  (pleurodynie  des  auteurs); 
f  du  ventre;  3<*  dans  le  triangulaire  du  sternum  ou 
dans  le  diaphragme  (i). 

Le  torticolis  est  une  affection  du  même  genre,  qui  a 
pour  siège  les  muscles  du  cou  et  souvent  le  sternomas- 
toîdien.  Des  douleurs  musculaires  ont  lieu  encore  chez 
des  individus  qui,  ayant  monté  à  cheval,  ont  ainsi  com- 
primé les  muscles  adducteurs  de  la  cuisse,  etc.^  etc. 
i  Contre  les  accidents  dont  il  s*agit,  les  médicaments 
I  •  ont  fort  peu  d'utilité.  Il  serait  tout  aussi  absurde  de  les 
prodiguer  alors,  que  d'employer,  pour  remédier  à  une 
fracture  des  os,  remplàtre  œntra  fracturam.  Ne  comptez 
donc  en  rien,  dans  les  douleurs  do  reins  récentes  ou  le 
lombago  (que  vous  attribuez  au  rhumatisme,  et  qui 
sont  les  résultats  de  ruptures  ou  au  moins  de  disten- 
sions  musculaires),  sur  les  bains  de  vapeurs  sulfu- 
^ouses,  sur  Teau-de-vie  camphrée,  sur  les  liniments 
^^Piacés  ou  narcotiques  de  toutes  sortes;  n'ayez  pas 
msûe  confiance  dans  ces  médications  alors  qu'il  s'a- 
S*^^  de  toutes  les  affections  analogues  ;  soyez  bien  per* 

^0  ^lleHt{  clinique,  n«  1. 1834. 
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suadés  que  le  repos,  qu'une  situation  des  parties  bles- 
sées ou  distendues  telles  qu'elles  ne  soient  pas  tiraillées, 
mais  au  contraire  qu'elles  soient  aussi  rapprochées  que 
possible,  sont,  dans  des  cas  semblables,  les  prindpaux 
moyens  d*étre  utiles.  Quelques  applications  émoliienta 
peuvent  cependant  avoir  une  efficacité  palliative;  et  si 
le  déplacement  du  corps  ne  cause  pas  trop  de  dooteor, 
des  bains  tièdes  peuvent  encore  calmer  les  souffrances: 
tels  sont  les  moyens  simples  et  utiles  qui  convienoeot 
dans  les  myosalgies  dont  il  vient  d'être  parlé,  lesquelles 
en  général,  ont  peu  de  durée.  ^ 

S'agit-il  de  douleurs  existant  depuis  longtemps  dans 
un  muscle,  et  qui  ont  tout  à  coup  succédé  à  quelque 
eiïort  ou  à  quelque  distension  ?  Ce  n'est  pas  là  encore 
un  rhumatisme,  mais  bien  une  lésion  matérielle  (pu 
s'est  déclarée  dans  les  fibres  musculaires  à  la  suite 
d'une  rupture  ou  d'une  distension,  et  qui,  ne  pouvant 
guère  céder  aux  médicaments,  exige  une  médication 
tout  aussi  matérielle  que  les  causes  qui  produisent  les 
douleurs. 

373.  Cas  remarquables  de  guérison  de  douleurs  musculaires  obtenoes 
par  la  rupture  d'anciennes  cicatrices. 

Un  ouvrier  entra,  en  1860  (1),  à  l'hôpital  de  la  Cha- 
rité, pour  une  douleur  ayant  son  siège  à  la  partie  in- 
terne et  moyenne  de  la  cuisse  droite.  Des  pressions 
faites  avec  le  doigt,  puis  le  dessin,  me  permirent  de 

(1)  Gazette  des  hôpitavx-.  1800;  Cowrier  médical  (ISW)  QiBV\ii6 

do  la,  Faculté  de  Paiis. 
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constater  que  le  mal  existait  dans  le  muscla  grand  ad- 
duclcur,  et  que  la  direction  qu'elle  prcsentajt  était 
tfansverssle  à  la  longueur  de  cet  organe;  il  me  sembla 
même  sentir  une  légère  dépression  sur  les  points  où  la 
souffrance  se  prononçait.  Il  y  avait  près  de  deux  ans 
que  la  douleur  persistait;  eile  s'était  déclarée  brusque- 
ment et  avec  une  violence  cxlrûnie,  puis  elle  avait  con- 
tinué sans  interruption  depuis  ce  temps;  bien  que,  de* 
venue  moins  intense,  elle  avait  empêché  le  malade  de 
vaquer  a  ses  travaux  et  même  de  marcher.  Je  pensai 
que  la  souffrance  était  due  à  quelque  lésion  matérielle 
du  tissu  cicatriciel,  à  quelque  dégénérescence  des  fibres 
musculaires,  ou  a  une  allération  profonde  de  quelques 
librilles  nerveuses.  J'admis  que,  lors  des  mouvements, 
CCS  parties  devaient  être  tiraillées  et  qu'elles  produi- 
saient ainsi  la  douleur.  Dans  ces  idées,  je  fis  porter  la 
cuisse  eu  dehors,  de  manicre  à  tendre  fortement  le 
Diuscle  mala[Ie,  et,  dans  cette  position,  je  donnai  de 
suite  sept  ou  huit  coups  assez  secs,  avec  le  bord  cubital 
de  ma  main  droite,  sur  le  point  malade. 

li  en  résulta  une  très-vive  douleur,  mais,  un  moment 
après,  cet  homme  put  se  lever  et  en  boitant  a  peine;  il 
sufilt  de  réitérer  trois  fois  la  même  manœuvre  pour  que 
la  guérison  fût  complète  et  pour  que  ce  malheureux  fût 
capable  de  reprendre  ses  travaux. 

Depuis  le  temps  où  j'ai  recueîUi  cette  observation, 
j'ai  eu  plusieurs  Ibis  l'occasion  d'obtenir  des  résultats 
avantageux  de  la  même  pratique.  Loin  que  les  douleurs 
ainsi  combattues  fussent  les  suites  de  rbumalismes, 
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elles  étaient  dues  à  d'anciennes  lésions  traumaliques, 
iPsqueUes  n'avaient  en  rien  cédé  aux  innombrables 
médications  internes  qui  avaient  été  longtemps  etini- 
tiiement  employées. 

Les  exercices  gymnastiques,  les  douches,  les  bains, 
le  massage,  les  frictions  profondes  pratiquées  sur  les 
muscles  endoloris,  les  applications  de  courants  éleclri- 
(lues,  peuvent  encore,  dans  les  cas  de  myosalgie,  avoir 
un  avantage  marqué. 

Pour  se  faire  une  idée  de  Timportance  qu'il  y  a  d'é- 
tudier attentivement  les  causes  des  myosalgies,  avant 
de  déclarer  qu'elles  sont  rhumatismales,  il  est  bon  de 
citer  un  cas  dans  lequel  je  remédiai  à  une  douleur  de 
l'avant-bras  en  faisant  cesser  la  circonstance  matérielle 
qui  produisait  la  souffrance. 

273.  Observation  relative  à  une  douleur  de  Tavant-bras  déterminée 

par  l'action  de  jouer  du  violon. 

Depuis  quinze  ans,  alors  qu'il  avait  maintes  fois  reço 
des  contusions  sur  le  nerf  cubital  au  coude,  un  médecin 
était  sujet  à  un  très-léger  tremblement  des  muscles  de 
l'avant-bras  (myopallie),  qui  n'avait  guère  lieu  que  dans 
certains  mouvements  d'abduction  qu'exige  l'action  de 
se  faire  la  barbe.  Le  nerf  cubital,  surtout  à  la  hauteur 
du  coude,  devenait  parfois  douloureux. 

Il  y  a  trois  mois,  une  souffrance  très-incommode,  que 
bien  des  gens  n'auraient  pas  hésité  à  considérer  comme 
rhumatismale,  se  déclara  dans  l'avant-bras,  et  elle  s'y 
manifesta  surtout  à  l'occasion  des  mouvements  ou  de 
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la  pjression  de  cette  partie  du  membre.  Pendant  long- 
temps la  cause  de  cet  accident  resta  entièrement  incon- 
BUe;  mais  il  arriva  qu'une  nuit,  lorsque,  le  soir  précé- 

*  dent,  ce  médecin  avait  longtemps  joué  du  violon,  la 
douleur  de  Tavant-bras  devint  infiniment  plus  vive,  et 
ii  se  rappela  alors  que  très-ordinairement  il  se  livrait, 
le  soir,  à  cet  exercice;  alors  il  le  suspendit  pendant 
plusieurs  jouçs,  et  la  souffrance  disparut;  il  le  reprit  : 
la  douleur  revint,  et  à  quatre  ou  cinq  reprises,  la  même 
fixation  entre  cette  cause  et  cet  effet  fut  constatée;  il  ne 

'  s'agissait  donc  pas  ici  d'un  rhumatisme  imaginaire, 
mais  bien  de  riniluence  très-positive  de  certains  mou^ 
Tements  névro-musculaires  sur  une  névo-myosalgie. 

S74.  Faiblesse  dans  l'action  musculaire  (hypomyosismie).  Diminution 
dans  le  volume  des  muscles  (hypomyotrophie). 

Depuis  quelques  années,  on  a  beaucoup  étudié  les 
maladies  des  muscles,  qui,  pendant  fort  longtemps» 
avaient  été  négligées,  et  Ton  s'est  principalement  oc- 
cupé de  leur  affaiblissement  d'action  (hypomiosismie) 
et  de  leur  diminution  de  volume  ou  atrophie  muscu- 
laire des  auteurs  (hypomyotrophie).  Les  études  patho- 
logiques sur  ce  sujet  sont  d'une  haute  importance.  Je 
me  bornerai  à  faire  ici  quelques  réflexions  relatives  à 
la  thérapeutique  de  ces  états  pathologiques. 

975.  Amaigrissement,  débilité  des  mnscles  résultant  de  leur  déflsiut 

d'action. 

Quand  un  homme  robuste  à  muscles  puissants  et  vo- 
lumiittHi  a  le  malheur  de  se  fracturer  la  cuisse,  ii  arrive 
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que  le  membre  est,  pendant  plusieurs  mois,  condamné 
à  un  repos  absolu.  Ce  membre,  lorsqu'il  sort  de  l'appa- 
reil où  il  a  été  si  longtemps  maintenu,  a  considérable- 
ment diminué  de  volume,  et  parfois  les  muscles  y  sool 
réduits  à  une  dimension  fort  petite.  Ce  n'est  pas  seule- 
ment la  cuisse  et  la  jambe  comprimées  et  soustraitei 
au  contact  de  Tair  et  de  la  lumière  qui  ont  éprouvé 
cette  hypotropbie,  car  le  membre  du  côté  opposé  a 
aussi  considérablement  perdu  de  son  volume.  Bien  qne 
le  blessé  ait  été  nourri  convenablement,  partout  la 
chairs  sont  molles  et  faibles,  partout  elles  ont  perdi 
de  leur  dimension  et  de  leur  poids.  Il  en  arrive  enoon 
ainsi  dans  les  affections  aiguës  ou  chroniques  alon 
qu'elles  ont  forcé  le  malade  à  garder  le  repos  au  lit  et  à 
rester  immobile. 

Ce  n'est  pas  d'une  façon  directe  que,  dans  les  al- 
térations des  nerfs,  les  muscles  auxquels  ces  neris 
transmettent  l'influence  psychismique  (vitale)  ou  né- 
vraxiques  maigrissent;  c'est  parce  que  les  Obres  mus- 
culaires cessent  d'agir  qu'elles  s'hypotrophient  et 
finissent  par  être  réduites  aux  plus  minimes  propoh 
tions. 

276.  Augmentation  dans  le  volume  et  dans  Taction  des  muflcks  i  k 

suite  de  l'exercice. 

Tout  au  contraire,  les  fibres  charnues  qui  se  livrent 
à  des  mouvements  habituels  plus  ou  moins  énergiques 
et  non  portés  jusqu'à  la  fatigue,  se  nourrissent  davan- 
tage et  acquièrent  plus  de  volume  qu'elles  n'en  avaient 
auparavant.  Ce  fait  est  entré  dans  le  domaine  vulgaire. 
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les  athlètes  devenaiont  dcmesurément  musculeux  à  la 
suite  de  leurs  exercices  soutenus;  nous  sommes  éton- 
nés de  voir  les  énormes  cuirasses  de  nos  anciens  chc- 
\alier8,  les  pesantes  épées  des  paladins  de  Gharlema- 
goe,  et  nous  nous  demandons  comment  il  se  trouvait 
des  hommes  capables  de  le?  porter  ou  de  s'en  ser- 
^.  Mais  nous  oublions  que  leur  existence  se  pas- 
sait à  exercer  continuellement  leur  corps  et  leurs  mem- 
l^res.  Les  danseurs  ont  des  mollets  volumineux;  le 
hnilanger  qui  pétrit  est  remarquable  par  |e  dévelop- 
pement de  ses  bras,  et  tel  qui  se  livre  à  Fescrime  voit 
Aussi  grossir  ses  membres  supérieurs. 

Les  viscères  n'échappent  pas  à  cette  grande  loi  de 
nnHuence  des  mouvements  sur  le  volume  de  la  fibre 
charnue. 

Dans  les  rétrécissements  des  orifices  du  cœur,  de 
l'estomac,  du  rectum,  de  Tutérus.  etc.,  les  tîssu3  mus- 
culaires de  ces  organes,  agissant  d'une  manière  exa- 
gérée, à  TefTet  de  déterminer  la  progression  du  sang, 
^  chyme;  des  scories,  etc.,  acquièrent  un  développe- 
"'ent  exagéré  et  une  énergie  d'action  nécessaire  pour 
^rmoQter  la  résistance  des  obstacles  qui  s'opposent 
Ma  progression  de  ces  diverses  substances. 

Ces  faits  s'expliquent  facilement  par  cette  réflexion  : 
Vie  la  circulation,  devenant  plus  active  lors  de  la  con- 
^factioa  du  muscle,  doit  y  faire  parvenir  plus  de  sang 
^(donner,  en  conséquence,  plus  de  matériaux  à  la  nu- 
trition. 


n 
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377.  Moyens  de  remédier  à  l'hypotrophie  et  à  la  diminatioQ  des 

muscles. 

Les  remarques  précédentes  sont  éminemment  appli- 
cables aux  indications  curatives  propres  à  remédia  à 
la  diminution  du  volume  des  muscles  due  à  une  insuF- 
flsance  de  nutrition  (hypomyotrophie),  et  à  la  faiblesse 
de  ces  organes  (hyposthénismie  myosique).  Dans  de 
tels  cas,  on  augmente  réncrgic  de  Faction  musculaire 
on  la  provoquant  surtout  par  Texercicevolontaire.  Ason 
défaut,  l'éleclricité  peut  le  remplacer  jusqu'à  un  cer- 
tain point,  et  elle  a  quelquefois  été  utile  dans  la  cura- 
tion  de  l'hypotrophie  musculaire.  Les  frictions,  le  mas- 
sage (1),  ont  encore  ici  une  cflicacité  incontestable.  D 
en  est  ainsi  des  douches  froides  employées  en  même 
temps  que  l'on  donne  au  malade  une  nourriture  ré- 
paratrice. Ce  sont  là  les  principaux  moyens  qui, 
dans  des  cas  pareils,  peuvent  être  utilement  employés. 
Ils  sont  mille  fois  plus  utiles  que  la  strychnine,  la  bro- 
cine,  dont  l'emploi  est  si  dangereux,  et  que  les  nooh 
breux  remèdes  que  l'on  a  proposés. 

278.  Utililë  cxtrCmc  do  rcxcrcico  musculaire  dans  la  paralysie  gêa^ 

raie.  Obiiorvution  de  guérison. 

Des  considérations  du  même  genre  sont  aussi  appli- 
cables à  la  faiblesse  et  à  l'hypotrophie  myosique^  qui 
sont  dues  à  une  affection  cérébrale  ou  myélique,  c'est-à- 
dire  à  l'ensemble  de  phénomènes  désignés  sous  le  nom 

(4)  Voyez  l'article  massage  du  Dictionnaire  des  sciences  midt 
ealesy  par  M.  Piorry  (1819;. 
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i  paralysie  générale,  de  paralysie  atrophique,  etc. 
l'ai  été  asseï  heureux  pour  obtenir  d*excellents  ré- 
altats  de  l'influence  d'un  régime  réparateur»  des  excr- 
âoes  réguliers,  de  plus  en  plus  énergiques  et  d'une 
iorte  d'éducation  donnée  aux  muscles  des  extrémités  m- 
fémres,  éducation  qui  consistait  à  faire  faire  des  pas 
de  plus  en  plus  étendus.  En  même  temps,  j'avais  re- 
court aux  autres  moyens  dont  il  a  été  fait  mention 
(pige  386)  Des  personnes  âgées,  atteintes  de  faiblesse 
(éoérale  dans  des  membres  pelviens,  ont,  dans  ces 
nSi  repris  de  la  force  et  pu  se  livrer  de  nouveau  à  une 
Birche  régulière  et  continue. 

n en  a  été  ainsi  de  notre  illustre  maestro  R...  ;  et  de- 
Fois  plus  de  six  ans  la  progression  s'est  tellement 
établie  chez  lui  qu'ayant  suivi,  m'a-t-il  dit,  les  conseils 
We  jelui  ai  donnés  dans  une  consultation  étendue,  il  se 
livre  encore  actuellement  à  de  longues  et  continuelles 
Promenades. 

D'autres  malades ,  affaiblis  à  ce  point  qu'ils  faisaient 
Quatre-vingts  petits  pas  pour  traverser  un  salon  circulaire 
fesix  mètres,  parvinrent,  après  un  mois  d'exercice  et 
''on  régime  réparateur,  à  parcourir  en  dix  pas  la  même 
^*tance.  La  santé  générale,  le  volume  et  la  force  des 
^^^  muscles,  l'intelligence,  s'étaient  en  môme  temps 
ïniéliorés. 

S79.  Obsenration  trè&-remarquab|o  du  mémo  genre. 

Un  ouvrier  peintre,  atteint  d'une  entério  et  d'une 
^Wphalie  causées  par  le  plomb,  après  plusieurs  mois 
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de  souffrance  entra,  en  1862,  dans  mon  service;  ilètùt 
exsangue,  et  les  muscles  des  membres,  ceux  mêmes  du 
tronc,  avaient  considérablement  diminué  de  volume. 
Ce  malade,  réduit  à  un  état  de  maigreur  presque  sqne- 
lettique,  pouvait  à  peine  se    mouvoir;  cependant  il 
n'était  pas  paralysé,  car  il  parvenait  encore  à  exécuter 
de  très-faibles  mouvements.  On  disait  qu'il  é^aU  oftfôtf 
d'une  cachexie  saturnine  ;  pour  moi,  je  ne  voyais  dans 
l'état  de  ce  pauvre  homme  qu'une  émaciation  extrême 
des  muscles  et  un  défaut  de  sang  entretenus  par  le 
manque  d'exercice  et  par  l'abstinence.  Ce  malheureux, 
depuis  longtemps,  se  tenait  immobile  dans  le  lit,  et  ne 
voulait  point  manger.  Il  me  fallut  le  menacer  de  le 
nourrir  par  force  (en  injectant  par  une  sonde  oesopha- 
gienne de  la  nourriture  dans  l'estomac)  pour  surmonter 
la  répulsion  absolue  que  lui  inspirait  une  alimentatioa 
quelle  qu'elle  fût.  La  pâleur  était  excessive;  la  peao 
présentait  un  peu  cette  coloration  mate  et  jaunâtre  eo 
rapport  non  pas  avec  une  cachexie  fantastique,  mais 
bien  avec  l'absence  du  sang  dans  les  capillaires  cuti- 
nés,  absence  d'où  résultait  une  teinte  blême  et  cadavé- 
reuse de  la  peau.  Il  fallut  me  céder;  le  malade  se  dé- 
cida à  prendre  des  aliments,  qui,  d'abord  donnés  dans 
de  faibles  proportions,  furent  ensuite  largement  admi- 
nistrés. 

280.  Appareil  très-simple  pour  faire  exécuter  aux  malades  alités  A^"* 

mouyements  énergiques. 

Je  voulus  faire  exécuter  au  malade  une  gymnastique 

(iuelconque  dans  le  Ut;  mais  comment  parvenir  û  lairo 
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taire  des  mouvements  à  un  malheureux  incapable  de  se 
Uvrer  d'une  manière  suivie  au  moindre  exercice?  J'é« 
Uiblis  un  lien  circulaire  au  bas  de  chaque  jambe;  le 
milieu  d*une  bande  fut  passée  au-dessus  de  la  barre  de 
fer  qui,  dans  les  hôpitaux,  et  vers  le  pied  du  lit,  sup- 
porte les  rideaux.  —  Les  deux  extrémités  de  cette  bande 
furent  ensuite  attachées  aux  liens  circulaires  qui,  au- 
dessus  des  malléoles,  entouraient  les  jambes,  et,  de 
0^  façon,  toute  traction  exercée  par  Tun  decesmem* 
bres  soulevait  celui  du  côté  opposé.  Alors  je  recom* 
numdai  au  malade  d'exécuter  le  plus  souvent  possible 
des  mouvements  alternatifs  d'élévation  et  d'abaissement 
de  ces  parties,  ce  qu'il  exécuta  ponctuellement.  En 
très-peu  de  temps,  cet  homme  prit  tant  de  goût  à  cette 
manœuvre  qu'il  s'y  livra  d'une  manière  assidue.  Quel- 
les semaines  s'étaient  à  peine  écoulées  que  le  malade 
devint  moins  pâle,  que  le  pouls  se  releva,  que  les  mem- 
bres inférieurs  reprirent  du  volume  et  de  la  force,  mais 
1^  supérieurs  restaient  très-minces  et  privés  de  mou- 
vement. Un  appareil  semblable  à  celui  qui  avait  été 
appliqué  aux  jambes  fut  employé  pour  les  bras  et  eut 
pour  support  le  barreau  de  fer  du  milieu  du  lit.  Ce  bar- 
^^u  servit  d'appui  et  de  poulie  pour  exécuter  des  mou- 
vement's  du  même  genre  qui  furent  promptement  s\xi' 
v^s  d'une  guérison  presque  complète ,  à  laquelle  con- 
^•"ibua,  dans  les  derniers  temps,  un  courant  d'électricité 
^^e  M.  Courant  dirigea  avec  ce  zèle  et  ce  dévouement 
^<^ni  il  a  donné  tant  de  prouves  dans  mon  service. 


22. 
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Ml .  Autres  cas  analogues  aux  précédents. 

Je  pourrais  citer  un  bien  grand  nombre  de  fidts  te 
ce  genre»  et  par  exemple  celui  d'un  homme  qui  m 
pouvait  marcher,  et  qu'un  jury  de  concours  avait  con- 
sidéré comme  atteint  d'une  inflammation  de  la  modie, 
Cependant,  ce  malheureux  n'avait  autre  chose  qu'une 
hypotrophie  musculaire,  suite  du  repos  continué  peu- 
dant  six  mds»  repos  auquel  il  avait  été  soumis  pov 
une  fracture  de  la  jambe;  il  me  fut  impossible  de  troQ-* 
ver  chez  lui  une  lésion  de  la  colonne  vertébrale  ou  des 
signes  de  souffrances  myéliques.  Des  exercices,  d'abori 
pris  dans   le  lit,  puis  une  marche  modérée,  dei 
frictions ,  le  massage  et  un  régime  réparateur  ren- 
dirent ea  deux  mois  cet  homme  à  la  santé  et  à  ses  tra- 
vaux. 

Les  exemples  précédents,  choisis  parmi  un  si  grand 
nombre  d'autres,  suffisent  pour  faire  voir  que  les 
moyens  hygiéniques  les  plus  simples  réussissent,  dans 
l'hypotrophie  musculaire,  beaucoup  mieux  que  les  mé< 
dicaments. 

Peut-être  aurai-je  plus  tard  à  citer  plusieurs  cas 
dans  lesquels  l'exercice  des  membres  dans  le  lit  a  été 
très-utile. 

282.  Âtaxie  locomotrice. 

Il  règne  en  ce  moment,  parmi  les  médecins,  une 
sorte  d'épidémie  scimtifique,  qui  conduit  un  grand 
nombre  d'entre  eux  à  considérer  quelques  symptômes 
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^éuoi8,  ou  même  un  phénomène  isolé  et  variable, 
comme  une  maladie.  C'est  elle  qui  a  enfanté  le  goitre 
exophthalmique  et  l'ataxie  locomotrice.  Qu'à  la  suite  de 
quelques  lésions  chroniques  de  diverse  nature,  ayant 
pour  siège  le  cerveau  ou  la  moelle  rachidienne;  que 
coQSécutivement  à  une  altéralion  quelconque  dans  la 
Btniclure  des  muscles  ou  des  nerfs  qui  s'y  distribuent, 
hs  mouvements  ne  soient  plus  entièrement  soumis  à 
Tiolluence  normale  de  la  volonté  aidée  par  la  vue,  et 
900  des  faisceaux  musculaires  autres  que  ceux  qui  de- 
vraient volontairement  agir,  entrent  en  action  (ce  qui 
ost  nécessairement  la  cause  de  mouvements  désordon- 
nés), voici  que,  pour  cette  sorte  de  paralysie  ou  plutôt 
d'anomonervismie^  on  imagine  et  Ton  admet  l'existence 
d^uoe  maladie  spéciale  1 

Chose  déplorable,  on  ne  se  borne  pas  à  donner, 
contre  cette  entité  fantastique,  Topium,  le  datura,  la 
belladone,  la  strychnine,  etc.  ;  mais  on  ne  craint  pas 
d'administrer  intérieurement,  même  à  de  jeunes  per- 
sonnes, le  nitrate  d'argent.  Le  moindre  inconvénient 
de  ce  médicament,  ainsi  administra,  est  de  donner  à  la 
poau  une  coloration  bronzée^qui  rappelle  assez  bien  la 
^nte  des  tristes  habitants  de  certaines  îles  de  la  Poly- 
nésie lArrive-t-il  qu'après  plusieurs  mois  de  traitement; 
^  80US  l'influence  de  l'action  organique,  ou  de  quel- 
que circonstance  accidentelle,  les  mouvements  se  ré- 
W)li88ent  plus  ou  moins,  comme  cela  se  voit  à  la  suite 
^  paralysies  symptomatiques,  ou  des  hcmorrhagies  cé- 
'cbralcs,  alors  qu'un  travail  réparateur  se  fait  autour  du 
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caillot,  on  ne  manque  pas  d'attribuer  au  médicaoenl- 
poison  TefTet  observé.  On  recommande  alors  cette  duh 
gue;  celui  qui  Ta  administrée  le  premier  a  des  imita- 
teurs qui  la  prescrivent  d'après  la  parole  du  mailre  et 
qui  mettent  tout  autant  de  légèreté  que  lui  dans  Ueia- 
men  du  malade  1 

Ce  n'est  pas  ainsi  qu'il  faut  faire  de  la  médecine;  ce 
n'est  pas  là  de  la  pratique  raisonnable  :  c* est  se  livrer 
à  un  empirisme  irréfléchi  et  dangereux ,  coodainnè 
par  le  bons  sens  et  que  la  conscience  n'approuve 
point  1 

Le  devoir  du  médecin  digne  de  ce  nom  est,  dans  des 
cas  analogues  comme  dans  tous  les  autres,  d'interr(^ 
avec  soin  l'organisme,  de  rechercher  dans  le  névraxe, 
dans  la  moelle,  dans  les  nerfs,  dans  les  muscles,  dans 
les  circonstances  commémoratives,  quels  peuvent  être 
le  siège  primitif,  la  nature  du  mal,  et  d'agir  en  consé- 
quence. Sans  doute,  il  arrivera  trop  souvent  de  ne  pas 
pouvoir  s'élever  à  la  connaissance  précise  des  causes 
et  des  effets  des  accidents  observés;  mais  alors  il  Taut 
se  rappeler  que,  dans  les  cas  douteux,  la  règle  pratique, 
dictée  par  l'honneur  et  par  le  bons  sens,  est  de  n'avoir 
recours  qu'à  des  moyens  hygiéniques,  ou,  du  moins, 
de  n'employer  que  des  médications  qui  ne  peuvent  pas 
nuire.  C'est  donc  alors  Texercicc  provoque  avec  pru- 
dence, dirigé  autant  que  possible  par  une  ferjne  volonit' 
du  malade,  une  véritable  éducation  des  muscles,  aidée 
de  l'influence  du  rhythme  (mouvements  mesurés  parle 
son  du  tambour,  de  la  voix  ou  dcqucliue  instrument); 
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sont  les  frictions,  le  massage,  les  douches,  etc.,  qui 
uls  peuvent  réussir  à  régulariser  une  locomotion  dite 
axicpie. 

SS3.  Bègles  pratiqnM  reUtifw  à  l'eiarcioe  moMotaiire. 

Dans  les  considérations  qui  précèdent,  j*ai  souvent 
)&rlé  pour  des  cas  particuliers  de  Tcxercice  et  de  son 
itiiité;  mais  il  est  une  importante  remarque  à  faire,  au 
pointée  vue  dinique,  sur  la  manière  dont  il  doit  être 
Sénéralement  pratiqué.  Cette  remarque,  la  voici: 

Dire  à  un  malade,  dont  les  muscles  sont  exténués  ou 
affaiblis  :  Prenez  de  l'exercice,  est,  sans  doute,  donner, 
siée  malade  peut  Texécuter,  un  excellent  conseil  ;  mais 
ce  conseil  est  presque  toujours  mal  interprété.  Loin 
d*ea  tirer  parti,  le  patient  s'en  trouve  parfois  fort  maL 
^  ffumoements  continués  malgré  la  fatigue  sont  plutôt 
l^éjudiciables  qu'utiles.  Rappelons-nous  que  les  bes- 
tiaux surmenés  sont  bientôt  atteints  de  fièvres  graves, 
^tqueles  chevaux  qui  habituellement  travaillent  outre 
i^ure,  bien  qu  ils  mangent  énormément  d'a\oinc, 
finissent  par  n'avoir  plus  que  des  muscles  hypotrophiés 
6t  débiles.  L'exercice  musculaire,  pour  être  utile,  doit 
fillerner  avec  le  repos,  et  c'est  le  sentiment  de  lassitude 
Qui  exige  ce  repos,  auquel  le  mouvement  doit  succéder 
3lors  quc'la  fatigue  a  cessé.  C'est  en  se  conformant  à 
cette  pratique  que,  dans  bien  des  cas  où  il  s'agissait 
^6  faiblesse  des  membres  à  la  suite  de  lésions  mycli- 
Q'^es  anciennes,  de  cicatrices  (|ui  avaient  succédé  à  des 
teiiorrliagies  du  cerveau,  d'iiypotrophics  musculaires, 
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suites  d'un  repos  trop  continu ,  etc^  j'ai  vu  de  noin- 
breux  malades  présenter  un  prompt  et  heureux  clun- 
gement  dans  le  volume  de  leurs  chairs  et  de  leurs  mem- 
bres. 

Il  est  enfin  un  moyen  utile  à  employer  pour  aug- 
menter Faction  des  muscles»  pour  faire  que  leur  nutri- 
tion devienne  meilleure  et  qu'ils  |icquièrent  de  l'éner- 
gie :  c'est  de  mettre  un  léger  obstacle  à  leur  action.de 
sorte  qu'ils  aient  à  se  contracter  activement  pour  le 
surmonter.  Cette  petite  manœuvre  m'a  surtout  réussi 
dans  le  cas  de  paralysie  des  muscles  des  doigts,  causée 
par  les  oxydes  ou  les  sels  de  plomb. 

Un  médecin  distingué  pensait  qu'un  enfant  de  douze 
ans  était  atteint  d'une  atrophie  progressive  du  musefe 
opposant  du  pouce.  Ce  muscle  avait  été  condamnée 
une  longue  inaction  par  une  inflammation  de  la  joiu- 
ture  voisine.  Or,  ce  même  muscle  prit  tout  d'abord  di 
volume  et  de  la  force,  alors  que^  d'après  mon  conseil, 
on  empêcha,  à  maintes  reprises,  le  pouce  d'exécuter  k 
mouvement  d'opposition  et  en  n'y  cédant  qu'après  un 
effort  continué. 


CHAPITRE  XV 

KiLADIES   DES    OS  ET  DE    LEUR  MEMBRANE   D'sNVELOPPS 

(ostéopathies  ou  ostéibs;  périostéies). 

Loin  de  vouloir  parler  ici  avec  quelque  détail  des 
maladies  des  os  et  du  périoste,  mon  intention  est  de 
biire  seulement  quelques  annotations  pratiques  sur 
diverses  lésions  de  ces  parties^  annotations  qui,  dans 
tes  opinions  Reçues,  sortent  du  domaine  de  la  médecine 
{proprement  dite. 

ijM.  Généralités  sur  les  os,  sur  leur  composition,  leur  consistance  et 
sur  le  plessimètrisme  de  ces  organes. 

Les  os  sont  formés  de  deux  éléments  principaux  : 
|o  leur  partie  vivante,  organisée,  leur  trame  vascu- 
laire,  fibro-cellulaire  et  nerveuse;  2*  les  substances 
erétacées,  calcaires,  presque  complètement  constituées 
i>ar  du  phosphate  de  chaux,  qui  se  déposent  dans  ce 
parenchyme  primitif,  lequel  s'accroît  lui-même  par  le 
périoste,  ainsi  que  Ta  vu  Duhamel  du  Monceau,  et 
comme  Ta  si  bien  démontré  M.  Fiourens  dans  de  ma- 
gniflques  expériences* 
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Or,  les  proportions  relatives  de  Télément  vivant  el 
de  rélément  calcaire  varient  considérablement  runpit 
rapport  à  l'autre,  soit  dans  les  divers  os,  soit  dans  da 
régions  différentes  de  chacun  d'eux,  et  elles  diBërot 
non  moins  suivant  des  circonstances  organiques  non- 
breuses  en  rapport  avec  les  dispositions  de  rorganisoe 
en  général  et  des  os  en  particulier. 

Depuis  les  travaux  de  Ribes,  on  sait  que  le  phos- 
phate de  chaux,  chez  les  gens  qui  avancent  en  âge, 
est,  en  proportion  relative,  beaucoup  moins  consid^ 
rablc  que  chez  l'adulte,  fait  contraire  à  tout  ce  que  Foi 
croyait  auparavant. 

Bans  les  circonstances  pathologiques,  telles  queb 
fractures,  les  intumescences  de  l'os  ou  exostoses,  dan 
les  maladies  du  périoste  dites  périostoses,  les  proptx^ 
tions  du  phosphate  de  chaux  par  rapport  à  la  traoe 
organique  diminuent  sensiblement,  et  il  peut  arriTer 
que  tantôt  ce  soit  un  chiffre  moins  élevé  dans  la  masse 
de  la  substance  calcaire  qui  soit  la  cause  du  mal,  et 
que  tantôt  ce  soit  la  lésion  de  la  tramo  organique  (^ 
donne  Heu  à  cet  état  organopathique.  On  ne  saurait 
croire  combien  est  grande  l'importance  pratique  de  ces 
réflexions  s'appliquant  aux  fractures  (ainsi  que  11 
prouvé  M.  le  professeur  Gosselin),  au  ramollissemenl 
des  os  (ostéomalaxie),  à  leur  induration  (ostéosclérosie 
ou  éburnation),  aux  déviations  osseuses  lices  au  raonl' 
lissement  (dysorthostéies),  etc. 

Les  innombrables  modifications  survenues  normalt' 
ment  ou  anormalement  dans  les  proportions  du  phos- 
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phaie  calcaire  contenu  dans  les  os,  doivent  inévitable- 
WÊent  se  traduire  au  doigt  et  à  l'oreille  par  le  plessimé- 
frisme  de  ces  parties,  et  tous  les  faits,  toutes  les  expé- 
fimentations  démontrent  l'exactitude  de  cette  propo- 
•ilion. 


Plessimétrisme  des  divers  os  ;  différences  très-marquées  entre  les 

résultats  qu'il  donne. 


Percutez  sur  la  plaque  d'ivoire  :  le  cou-de-pied,  le 
i.jpoignet^  les  condyles  du  fémur  et  du  tibia,  la  rotule,  etc., 
•Vous  verrez  tout  d'abord  que  ces  os  doftnent  une  résis- 
.fance  et  une  élasticité  médiocre  au  doigt,  et  produisent 
'\  roreille  un  son  assez  obscur  (1).  Que,  si  vous  explorez 
ensuite  par  le  plessimétrisme  la  partie  moyenne  du 
iëmur,  du  tibia,  du  radius,  etc.,  vous  constatez  que  ces 
Organes  présentent  une  grande  dureté,  une  sécheresse, 

une  sonorité  extrêmes,  en  quelque  sorte  élastiques;  tan- 

», 

dis  que,  si  Ton  vient  à  percuterle  crâne,  il  y  a,  soit  par 
le  toucher,  soit  par  Touïe,  une  résistance  très  marquée, 
accompagnée  profondément  d'un  défaut  absolu  d'élas- 
ticilé.  Ces  caractères  du  plessimétrisme  du  crâne  sont 
en  rapport  avec  la  présence  du  cerveau,  organe  mou 
et  situé  derrière  une  plaque  osseuse.  Les  os  de  la  face, 
du  bassin,  les  vertèbres,  etc.,  donnent  aussi  des  bruits 
et  des  impressions  acoustiques  et  tactiles  variés. 

On  peut  même  affirmer  que  chaque  os  produit,  par 
le  plessimétrisme,  des  sensations  qui  lui  sont  propres 

(I)  Voyez  le  Traité  de  plessimétrisme 

23 
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et  qui  sont  composées^  d'une  part,  des  résoitlual 
rapport  avec  la  structure^  répaisseur,  etc.,  de  l'os; 4  i 
de  Tautre,  des  sons  et  des  impressions  tactik»  il 
au  retentissement  des  parties  qui  entourent  ï(XfB\ 
solide. 

Toutes  les  fois  qu'un  os  augmente  de  volume,  1b| 
proportions  de  sels  calcaires  qui  entrent  dans  sa» 
position  sont  modifiées  tantôt  en  plus  (ce  qui  est  «41 
comme  il  en  arrive  lors  de  réburnation  et  desexoswl 
éburnées  (ostéosclérosie,  sclérostéocélie),  tantôt  a' 
moins,  ce  qui  est  fréquemment  observé  :  !•  dans  h 
intumescences  des  jointures  (arthromégalies),  répufej 
ou  non  rhumatismales,  scrofuleuses,  etc.;  2«danslfil 
exostoses  et  les  périostoses  syphiosiques  (celles  syphi*  ' 
téiques  et  périostéiques)  ;  3»  dans  le  ramollisseinaS 
osseux  dit  rachitisme  (ostéomalaxie).  Le  plus  ordini- 
rement,  dans  cette  dernière  lésion,  il  n'y  a  pas  de  tf 
méfaction.  Non-seulement,  dans  les  cas  précédents,!» 
phosphate  de  chaux  varie  de  proportions,  mais  cek 
des  éléments  organiques  de  la  trame  vivante  est  Jà 
de  rester  la  même,  et  elle  est  modifiée  dans  ses  prin- 
cipes constituants,  dans  sa  vascularisation,  etc.  Uy» 
donc,  dans  les  ostéopathies,  deux  circonstances  prinfl* 
pales  dont  il  faut  tenir  compte  ;  l'élément  organique* 
réiément  calcaire. 

286.  Augmentation  dans  les  parties  molles  ou  liquides  des  «• 

Lorsqu'un  os  perd  de  sa  consistance,  il  contient  nwi» 
de  phosphate  de  chaux,  et  souvent  sa  trame  orgaDHp^ 
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V  M  également  diminué,  bien  qu'en  même  temps  la  pro- 
^/Hiortion  de  liquides  séreux  ou  de  graisse  puisse  avoir 
^MRISinentê.  De  ces  combinaisons  variées  entre  les  di- 
vâiY6rse8  quantités  relatives  des  éléments  constituants  des 
M,  peuvent  résulter  des  augmentations  de  volume  avec 
4^ttiiiiilutlon  de  consistance,  des  ramollissements,  des 
p^durations,  des  tumeurs,  etc. 
9|.  Les  considérations  générales  précédentes  sur  le  ples^ 
g^Hmétrisme  des  os  et  sur  les  variantes  qu'ils  peuvent 
n^iKésenter  dans  leur  composition,  étaient  indispensables 
^poUT  motiver  les  annotations  thérapiques  qui  vont 
^  iRtlVre. 

•  «.  $87,  Raobitime;  rtmolliBaement  des  ob  (ostéamalaiie)  (i)« 

^^,      Le  ramollissement  des  os,  d'où  résulte  leur  déforma- 

« 

ii  lion,  a  reçu  le  nom  de  rachitisme,  expression  qui  por- 

çf  ferait  à  croire  que  la  colonne  vertébrale  peut  seule  être 

r  atteinte  de  cette  lésion,  et  cependant  on  l'observe  fré- 

^    quemment  dans  le  bassin,  les  tibias,  les  fémurs,  etc. 

h    On  a  été  plus  loin  :  on  a  considéré  les  cas  dont  il  s'agit 

,    comme  des  phénomènes  symptomatiques,  comme  la 

manifestation  d'une  maladie  interne  dite  rachitisme,  et 

dont  tout  l'organisme  serait  le  siège.  l)ans  ces  idées,  on 

a  cherché  à  combattre  cette  affection  dite  générale  : 

soit  par  des  médicaments  dits  spéciaux,  toniques,  anti- 

scrofuleux,  etc.,  qui,  largement  prônés  dans  les  livres, 


(4)  Voyez  l'article  oitèomalaxie  du  Dictionnaire  deê  sciences  mé' 
4iciU$90  par  M*  Piorry.  Cet  artiolt  aot*}!  été  pour  quoique  chose  dans 
ridée  ultérieure  du  pathonomisme  ?... 


ôges,  mais  d'une  Taible  conslitutk 
dont  l'organisme  est  plutôt  au-desso 
qu'au-dessus  de  l'État  normal.  Dans 
seulement  la  partie  vivante  de  l'os  é 
dilion,  mais  encore  les  proportions 
de  ta  solidité  aux  os,  c'est-à-dire 
chaux,  diminuent  considérablemeu 
auxquelles  je  me  suis  livré  ne  lais» 
ce  sujet,  et  le  plessimétrisme  vient  i 
fait  dont  il  s'agit.  Si  l'on  vient  à 
moyenne  d'un  os  longj  tel  que  le  ti 
solidité  est  grande,  on  bouve  qu'elle 
son  clair  et  une  dureté  élastique,  l 
dit,  on  explore  par  le  même  proo 
spongieuses  de  ce  même  tibia  ou  lo 
tout  d'abord  que  les  sensations  acoi 
sont  beaucoup  moins  sèches  et  accoi 
tentisscment  moindre.  Que  si,  d'ui 
vient  à  explorer,  avec  le  plessimètr 
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a  également  diminué,  bien  qu'en  même  temps  la  pro- 
portion de  liquides  séreux  ou  de  graisse  puisse  avoir 
augmenté.  De  ces  combinaisons  variées  entre  les  di- 
Tones  quantités  relatives  des  éléments  conslituanta  des 
08,  peuvent  résulter  des  augmentations  de  volume  avec 
diminution  de  consistance,  des  ramollissements,  dos 
Indurations,  des  tumeurs,  etc. 

Les  considérations  générales  précédentes  sur  le  pies* 
simétrisme  des  os  et  sur  les  variantes  qu'ils  peuvent 
présenter  dans  leur  composition,  étaient  indispensables 
pour  motiver  les  annotations  théraplqucs  qui  vont 
tdvre. 

117,  Itaobitime;  rtmolliBieBeBt  des  et  (ottëamftlaiio)  (!)• 

Le  ramollissement  des  os,  d'où  résulte  leur  déforma- 
tion, a  reçu  le  nom  de  rachitisme,  expression  qui  por- 
terait à  croire  que  la  colonne  vertébrale  peut  seule  être 
atteinte  de  cette  lésion,  et  cependant  on  Tobscrve  fré- 
<iuemment  dans  le  bassin,  les  tibias,  les  fémurs,  etc. 
On  a  été  plus  loin  :  on  a  considéré  les  cas  dont  il  s'agit 
comme  des  phénomènes  symptoma tiques,  comme  la 
^nifestation  d'une  maladie  interne  dite  rachitisme,  et 
^  tout  l'organisme  serait  le  siège.  Dans  ces  idées,  on 
a  cherché  à  combattre  cette  affection  dite  générale  : 
^it  par  des  médicaments  dits  spéciaux,  toniques,  anti- 
^'ofuieux,  etc.,  qui,  largement  prônés  dans  les  livres, 

C|)  Voyez  l'article  oitéomalaxie  du  Dictionnaire  deê  tciences  mé- 
vS^**  ^  ^'  Pionr*  Gat  artioU  a^il  été  pour  quelque  chose  dans 
^  ultérieure  du  pathonomisme  ?.,. 


âges,  mais  d'une  Taible  constitution, 
dont  l'orgaatsme  est  plutôt  su-dessous 
qu'au-dessus  de  l'état  aormal.  Dans  d 
seulement  la  partie  vivante  de  l'os  épn 
dilion,  mais  encore  les  proportions  di 
de  la  solidité  aux  os,  c'est-à-dire  du 
chaux,  diminuent  considérablement. 
auxquelles  je  me  suis  livré  ne  laissent 
ce  sujet,  et  le  plessimétrisme  vient  sur 
Tait  dont  il  s'agit.  Si  l'on  vient  à  pe 
moyenne  d'un  os  long,  tel  que  le  tibia 
solidité  est  grande,  on  trouve  qu'elle  d( 
son  clair  et  une  dureté  élastique.  Si, 
dit,  on  explore  par  le  même  procédé 
spongieuses  de  ce  même  tibia  ou  le  pi 
tout  d'abord  que  les  sensations  acousti 
sont  beaucoup  moins  sèches  et  accomp 
tentissement  moindre.  Que  si,  d'un  i 
vient  à  explorer,  avec  le  plessimèlre. 
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36  sexe,  et  qui  se  trouve  dans  des  ftircon- 
nales.  Moins  les  proporlious  de  phosphate 
U'iis  conlienncnt  sont  grandes,  moins  la 
ique  est  consistanle,  el  moins  sont  mar- 
ctÉ  el  la  sécheresse  de  ces  parties  observa- 
percussion  médiatisée.  Il  arrive  même 
]es  cas  extri^mes,  les  os  rsmoUis  sont  à 
[ues  et  De  donnent  qu'une  résonnance  très- 

de  tout  ceci  gue  le  pléssimétrisme  fournit  en 
}  la  mesure  approximative  de  la  pvporlioa 
lires  cmtenus  dam  les  os,  et  ([ue  si,  par  la 
is  l'influence  du  traitement  ou  de  toute 
istance,  les  proportions  du  phosphate  de 
sentent  ou  diminuent  encore,  on  pourra 
ar  les  résultats  tactiles  ou  acoustiques  que 
'cussion  médiate,  les  chang;cments  surve- 
s  ramolli.  De  là,  comme  il  est  si  facile  de 
,  d'importantes  apphcalions  à  la  thérapeu- 


pocédant  ainsi,  c'est  en  ne  m'en  rnpportanl 
tpinions  préconçues,  c'est  eti  demandant 
3  l'expérimentation  d'éclairer  les  quoslions 
i  je  suis  parvenu  h  constater,  de  la  manière 
aine,  qu'en  administrant  aux  rachitiques 
mtes  de  phosphate  de  chatix,  on  ne  tarde 


mdmtesii 

k 
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réussissent  peu  dans  la  pratique;  soit  par  des  moyens 
hygiéniques,  qui  sont  ici  bien  autrement  utiles. 

C'est  par  suite  d'une  diminution  dans  leur  conas- 
tance  que  les  os^e  courbent  et  s'infléchissent.  Gesa^ 
cidcnls  ont  lieu,  en  général,  sur  des  individus  de  diven 
âges,  mais  d'une  faible  constitution,  mal  nourris d 
dont  l'organisme  est  plutôt  au-dessous  (hyporganisov) 
([u'au-dessus  de  l'état  normal.  Dans    de  tels  cas,  ooo- 
sculement  la  partie  vivante  de  l'os  éprouve  unedépe^ 
dition,  mais  encore  les  proportions  du  sel  qui  donne 
de  la  solidité  aux  os,  c'est-à-dire  du  phosphate  de 
chaux,  diminuent  considérablement.  Les  recherches 
auxquelles  je  me  suis  livré  ne  laissent  pas  de  doutes 
ce  sujet,  et  le  plessimétrisme  vient  surtout  à  l'appuià 
fait  dont  il  s'agit.  Si  l'on  vient  à  percuter  la  partie 
moyenne  d'un  os  long^  tel  que  le  tibia,  partie  dontis 
solidité  est  grande,  on  trouve  qu'elle  donne  à  la  foisuo 
son  clair  et  une  dureté  élastique.  Si,  comme  il  a  été 
dit,  on  explore  par  le  même  procédé  les  extrémités 
spongieuses  de  ce  même  tibia  ou  le  pied,  on  constate 
tout  d'abord  que  les  sensations  acoustiques  et  tactiles 
sont  beaucoup  moins  sèches  et  accompagnées  d'un  re- 
tentissement moindre.  Que  si,  d'un  autre  côté,  Fofl 
vient  à  explorer,  avec  le  plessimètre,  le  crâne,  le  sa- 
crum, les  os  iliaques  ou  la  face,  on  voit  que  ces  orga- 
nes résonnent  et  impressionnent  le  doigt  chacun  d'une 
manière  spéciale. 

Or,  les  os  des  rachitiques  sont  sensiblement  moins 
durs  et  moins  sonores  que  ceux  d'un  individu  du  ffléine 
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il     âge,  de  même  sexe,  et  qui  se  tcouve  dans  des  cirçon- 
I    stances  normales.  Moins  les  proportions  de  phosphate 
i    de  chaux  qu'ils  contiennent  sont  grandes,  moins  la 
j    trame  organique  est  consistante,  et  moins  sont  mar- 
f    quées  la  dureté  et  la  sécheresse  de  ces  parties  observa- 
bles par  la   percussion  médiatisée.  Il  arrive  même 
que,  dans  des  cas  extrêmes,  les  os  ramollis  sont  à 
peine  élastiques  et  ne  donnent  qu'une  résonnance  très- 
Y>bscure. 

Il  résulte  de  tout  ceci  que  le  pléssimétrisme  fournit  en 
quelque  sorte  la  mesure  approximative  de  la  proportion 
ék  sels  calcaires  contenus  dans  les  os,  et  que  si^  par  la 
suite  et  sous  Tinfluence  du  traitement  ou  de  toute 
autre  circonstance,  les  proportions  du  phosphate  de 
chaux  augmentent  ou  diminuent  encore,  on  pourra 
constater,  par  les  résultats  tactiles  ou  acoustiques  que 
idonne  la  percussion  médiate,  les  changements  surve- 
nus dans  l'os  ramolli.  De  là,  comme  il  est  si  facile  de 
le  concevoir,  d'importantes  applications  à  la  thérapeu- 
tique. 

S88.  Utilité  du  phosphate  de  chaux  porphyrisé  dans  le  rachitisme 

(osteomalaxie). 

C'est  en  procédant  ainsi,  c'est  en  ne  m'en  rapportant 
pas  à  des  opinions  préconçues,  c'est  en  demandant 
sans  cesse  à  l'expérimentation  d'éclairer  les  questions 
en  litige,  que  je  suis  parvenu  à  constater,  de  la  manière 
la  plus  certaine,  qu'en  administrant  aux  rachitiques 
des  doses  abondantes  de  phosphate  de  chaux,  on  ne  tarde 
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pas  à  observer  que  les  os  ramollie  deviennent  plus  durs 
et  coAtiemwit,  par  coméqueni,  des  sels  calcairesdaiaitt 
proportions  déplus  en  plus  grandes  (i).  Bienentendo 
([lion  mémo  t^mps  les  malades  atteints  de rachiliime 
(ostéomalaxie)  sont  soumis  à  un  régime  réparateur 
composé  (le  viandes  grillées,  rôties,  et  de  toutes  ki 
substances  que  Thygiène  apprend  être  les  plus  propm 
à  convenablement  nourrir.  La  dose  de  phosphate  de 
chaux,  ({uc  Ton  administre  d'ailleurs  en  poudre  impal* 
pablc,  et  que  l'on  mélange  avec  une  substance  pâteuse, 
telle  que  du  riz  au  lait,  une  crème,  des  marmelades  (S) 
etc.,  a  été,  dans  les  cas  que  j'ai  observés,  de  ciuq  à  dix 
grammes  par  jour;  et  comme  ce  sel  n'est  en  rien  dan- 
gereux (si  ce  n'est  chez  les  gens  âgés  et  qui  portent 
des  concrétions  dans  le  cœur  ou  dans  les  artères),  oo 
peut,  sans  inconvénient,  augmenter  les  quantités  de  ce 
médicament  pour  les  enfants  en  bas  âge. 

289.  Utilitù  du  phosphate  de  chaux  dans  la  grossesse,  chez  certain 
pneumo-phymiques  et  dans  les  fractures. 

Ce  n'est  pas  seulement  alors  qu'il  existe  un  ramol- 
lissement des  os  bien  constaté  et  suivi  de  déformaticos. 
qu'il  convient  de  faire  prendre  au  malade  et  même  aoi 
gens  bien  portants  du  phospate  de  chaux,  mais  c'est 
toutes  les  fois  que  les  circonstances  d'organisation  où 


(0  Yoyei  le  mémoire  de  M.  Souligoux  sur  oe  sujet. 

(2)  M.  Leroy,  pharmacien,  rue  d'AntiD^  a  composé  une  dissolutioi 
de  phosphate  de  chaux,  qui  est  d'une  administration  arantageuse  cf 
commode. 
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se  trouvent  les  individus  exigent  l'emploi  de  ce  sel  en 
proportion  plus  grande  qu'à  l'ordinaire,  comme  cela  a 
lieu  :  10  pour  les  femmes  enceintes  depuis  le  troisième 
mois  jusqu'à  l'époque  de  la  parturition ,  époque  durant 
laquelle  la  mère  et  l'entant  en  consomment  alors  beau- 
coup pour  la  nutrition  des  os  du  fœtus;  2*  pour  certains 
pneumo*phymiques  chez  lesquels  on  peut  espérer  la 
guérison  des  tubercules  par  induration  crétacée;  3<^  chez 
les  gens  atteints  de  fractures,  comme  il  résulte  des 
expérimentations  intéressantes  de  M.  le  professeur  Gos* 
selin,  etc.^  etc.  > 


900.  Utilité  extrême  du  phosphate  de  chàui  dans  les  affections  dite 

mal  de  Pott. 


Ainsi  que  je  l'ai  démontré  dans  le  mémoire  et  dans 
les  quatorze  observations  que  j'ai  lus  à  l'Académie  des 
sciences,  la  maladie  de  la  colonne  vertébrale,  dite  mal 
de  Pott,  est,  dans  une  multitude  de  cas,  très-heureuse- 
ment traitée  par  le  phosphate  de  chaux,  le  repos  et  un 
régime  réparateur.  J'ai  largement  réussi  dans  de  tels 
cas,  sans  faire  appliquer  de  cautères,  de  moxas  ou  de 
vésicatoires  à  demeure.  Depuis  lors^  de  nomb/eux  succès 
sont  venus  confirmer  mes  premières  expériences,  et 
j'affirme  que  la  très-grande  majorité  des  malades  at- 
teints de  mal  vertébral  que  j'ai  traités  par  le  phosphate 
de  chaux  et  un  régime  réparateur  ont  été  rendus  à  la 
santé  (1). 

(I)  Voyei  le  Traité  de  plesthnétritme. 
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391.  Abcc'S  par  congestion  (pyoles  étiostëiques)  guéris  par  le  phosplute 
do  chaux  et  lus  injections  de  teinture  d'iode  iodarée  au  tiers. 

Parmi  les  cas  que  je  pourrais  citer,  il  en  est  plus  de 
dix  dans  lesquels  le  mal  de  Pott  ou  rachisocélie,  avait 
donné  lieu  à  des  pyoïes  étiostéiques  (abcès  par  con- 
gestion)^ abcès  qui  ont  cédé  aux  irrigations  abondâmes 
faites  avec  Teau  tiède  et  aux  injections  réitérées  plu- 
sieurs fois  par  jour,  et  composées  du  mélange  d'un 
tiers  de  teinture  d'iode  ioduréc,  avec  deux  tiers  d'eau. 

292.  Moyens  simples  de  redressement  des  os. 

Les  os,  dont  la  dureté  semblerait  exclure  la  mollesse, 
sont  très-susceptibles  de  se  modifier  dans  leur  forme  et 
dans  leur  direction.  C'est  ainsi  que  les  dents  mal  ran- 
gées, soumises  à  des  pressions  fréquentes  et  médiocw- 
monts  fortes,  pressions  convenablement  dirigées,  finis- 
sent par  se  redresser;  souvent  une  mère  attentive  est 
parvenue  ainsi  à  régulariser  les  arcades  dentaires  plus 
ou  moins  difTormes  que  portaient  ses  enfants.  C'est  au 
moyen  d'appareils  mécaniques  que  les  dentistes  habiles 
parviennent,  par  une  compression  continue,  à  donner 
aux  dents  cette  régularité  de  forme  tant  recherchée. 

C'est  par  de  semblables  procédés  que  l'habile  M.  Pre- 
terre  parvient,  avec  le  temps,  à  faire  supporter  des 
pièces  qui  remédient  parfaitement  aux  accidents  que 
causent  des  perforations  congénitales  ou  accidenteUcS 
des  os  du  palais,  etc.  En  cherchant  à  redresser  un 
très-grand  nombre  de  fois  par  jour  les  jambes  torses. 
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on  Qnit  par  les  ramener  quelquefois  mieux  que  par  des 
bandages  à  leur  disposition  naturelle.  On  agit  alors  en 
sens  inverse  de  ces  nourrices  peu  soigneuses  qui,  por- 
tant sans  cesse  leur  enfant  sur  un  bras  et  du  même 
côté,  rendent  difformes  ses  extrémités  inférieures. 

S92  bis.  Chute  journalière  (chez  un  diabétique,)  d'une  couronne  de  dent 
pendant  huit  jourii  de  suite.  Administration  du  phosphate  de 
chaux;  dès  le  lendemain,  il  ne  tombe  plus  de  nouvelles  dents. 

En  1866,  un  adulte,  dans  la  force  de  Tâge,  était  at- 
teint, à  THôtel-Dieu,  salle  Ste-Agnès,  d'un  diabète  sucré 
très-intense.  Il  arriva  que  pendant  une  semaine  il  per- 
dit chaque  jour  la  couronne  d'une  dent,  qui  se  déta- 
chait spontanément  de  sa  racine  en  laissant  à  la  place 
une  surface  rugueuse;  cet  homme  conservait  ses  débris 
dentaires,  et  à  chaque  visite  il  montrait  aux  élèves  une 
nouvelle  dent  qui  s'était  détachée.  Me  rappelant  les 
innombrables  faits  que  j'avais  recueillis  sur  Tefficacité 
du  phosphate  de  chaux,  je  pensai  à  administrer  le  jour 
même,  à  ce  malade,  10  grammes,  matin  et  soir^  de  ce 
même  phosphate.  Chose  vraiment  extraordinaire,  dès 
le  lendemain  et  les  jours  suivants,  les  dents  qui  res- 
taient ne  tombèrent  plus,  et  il  en  fut  ainsi  pendant  plus 
de  deux  mois  ,durant  lesquels  ce  diabétique  resta  à 
l'hôpital. 

99S.  Mouvements  permanents  et  habituels  de  redressement  du  tronc 
empêchant  le  corps  de  se  courber  en  avant. 

Ce  que  l'on  observe  dans  le  jeune  âge  a  tout  aussi 
bien  lieu  à  une  époque  même  avancée  de  la  vie.  La 

Î3. 
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tendance  du  corps  à  se  courber  en  avant,  tendance  qm 
dc{)end  en  très-grande  partie  :  du  poids  de  ia  tête,  de 
l'hypotrophie  des  muscles  du  dos,  de  la  diminution  (te 
phosphate  de  chaux  des  vertèbres,  est  combattue  avec 
le  plus  grand  avantage  par  des  mouvements  habitadi 
de  redressement  du  tronc.  Tel  vieillard  qui  se  courbe 
de  plus  en  plus  au  grand  détriment  de  ses  organes,  de 
h'urs  fonctions  et  de  ses  formes,  parviendrait  peu  à 
peu  ù  se  tenir  tout  aussi  bien  qu'auparavant  si  la  volonté 
|)ersévérantc  do  redresser  le  rachis  et  de  rapprocher 
les  épaules  en  arrière,  ne  lui  faisait  pas  défaut.  Cette 
gymnastique  de  tous  les  moments  est  plus  utile,  à  coup 
sûr,  que  bien  des  manœuvres  orthopédiques  et  préyienl 
cet  abaissement  gradué  et  successif  de  ia  tête,  qui, 
inévitablement  suivi  d'une  déformation  des  côtes^d'uoe 
difficulté  dans  la  dilatation  de  la  poitrine,  dans  l'abais- 
sement du  diaphragme,  fmit  par  exposer  le  vieillard  aux 
ulToctions  les  plus  graves  des  voies  aériennes  et  par 
tenir  dirigés  habituellement  vers  la  terre  ses  regards 
que  rintelligence  lui   recommande  d'élever   vers  le 
ciel. 

994.  Utilité  de  TeiUer  &  Tattitude  du  corps. 

La  nécessité  de  faire  une  attention  extrême  à  l'at- 
titude que  Ton  prend  ordinairement  est  évidente; 
tel  qui  s'habitue  à  se  mal  tenir,  à  inoliner  la  colonne 
vertébrale  dans  un  sens  toujours  le  même,  s'expose 
dans  un  court  espace  de  temps  à  se  déformer  complè- 
tement. 
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Le  plus  grand  nombre  des  bossus  n'ont  d'autres 
déviations  que  celles  qui  sont  l'exagération  des  cour- 
Imres  naturelles  du  rachis.  Celui-ci  présente  sur  tous 
les  hommes,  au  niveau  du  dos,  une  convexité  très- 
légère  à  droite,  et  une  concavité  proportionnée  à 
gauche  (1). 

Par  contre,  et  pour  que  le  centre  de  gravité  du  corps 
puisse  se  conserver,  la  région  des  reins  ou  lombaire 
présente  une  inclinaison  à  convexité  gauche  et  à  con- 
cavité droite^  ce  qui  est  un  peu  en  rapport  avec  la  pré- 
sence de  la  masse  du  foie  de  ce  côté.  Eh  bien!  alors 
que  Ton  abandonne  à  lui-même  le  poids  du  corps,  et 
qa^on  ne  le  maintient  pas  dans  sa  rectitude  normale, 
pour  peu  surtout  que  les  os  éprouvent  une  diminution 
dans  leur  trame  organique,  ou  dans  leur  élément 
phosphato-calcaire,  pour  peu  encore  que  les  muscles 
du  dos  et  des  lombes  soient  moins  développés  ou  moins 
énergiques  qu'à  l'ordinaire,  voici  ce  qui  arrive  :  le  corps 
s'infléchit  dans  le  sens  des  courbures  naturelles  d'a- 
bord légèrement,  puis  davantage,  puis  plus  encore. 
Après  un  temps  parfois  assez  court,  la  déviation  de- 
vient extrême  et  d'autant  plus  que  la  tendance  à  la 
flexion  est  plus  marquée  et  que  la  courbure  qui  s'opère 
augmente  la  longueur  du  levier  è  l'extrémité  duquel  la 
tête  est  placée.  Dans  de  tels  cas,  le  rachis  finit  à  la 
longue  par  prendre  la  forme  d'un  S  dont  la  convexité 
supérieure  est  en  haut  et  à  droite. 

(i)  Cette  concavité  est  probablemeDt  le  résultat  de  la  position  du 
C4«ur  qui  correspond  plus  à  gauche  qu'à  droite. 
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S95.  C'est  surtout  chez  les  gens  débiles  que  le  rachis  a  de  lateodance 

à  se  déyier. 

C'est  surtout  chez  les  individus  d'une  constitution 
détériorée  (hyporganisme),  chez  ceux  qui  sont  soumis 
à  un  mauvais  régime  ou  à  des  pertes  habituelles  de 
liquides,  qu'il  en  arrive  ainsi. 

Encore  une  fois,  on  a  fait  de  cette  triste  disposition 
de  l'organisme,  et  sous  le  nom  de  rachitisme,  une 
maladie  particulière.  Cette  manière  d'individualiser  le 
mal  est  si  peu  exacte  et  satisfait  si  peu  l'esprit,  que 
tous  les  degrés  possibles  d'incurvation  du  rachis  se  font 
observer,  sans  transition  aucune,  depuis  la  plus  légère 
courbure  compatible  avec  une  taille  encore  bien  prise 
jusqu'à  une  déformation  portée  à  l'extrême.  Très-peu 
de  personnes,  en  effet,  ont  un  rachis  à  peu  près  droit, 
et  sur  vingt  individus  il  y  en  quinze  ou  dix-huit  de  plus 
ou  moins  déviés. 

On  peut  jeter  un  coup  d'œil  sur  l'ensemble  des  s([ue- 
lettes  de  la  Faculté  pour  s'assurer  de  ce  fait;  maison 
le  constate  également  pendant  la  vie.  Sans  doute  il 
arrive,  à  cause  du  mouvement  de  torsion  des  vertèbres, 
que  M.  Guérin  et  moi  avons  observé  si  fréquemment, 
à  l'hospice  des  vieilles  femmes,  que  les  épines  rachi- 
diennes  sont  ordinairement  situées  sur  la  ligne  mé- 
diane, de  sorte  que  l'on  croirait  tout  d'abord  que  le  ra- 
chis est  rectiligne;  mais  si  l'on  vient  à  percuter  et  à 
dessiner  la  colonne  vertébrale,  on  trouve  très-ordinai- 
remont  que  la  rangée  dorsale  des  vertèbres  est  située  à 
droite  de  la  ligne  moyenne  du  corps. 
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896.  Pour  éviter  de  commettre  de  graves  erreurs  sur  le  diagnostic  des 
tubercules  ou  de  la  pneumonitc,  il  est  utile  de  percuter  la  co- 
lonne vertébrale. 


Il  faut  bien  connaître  le  fait  dont  il  s'agit^  alors  que 
Ton  veut  explorer  la  poitrine  par  la  percussion,  car, 
sur  les  points  où  correspond  la  colonne  vertébrale  un 
peu  déviée,  se  rencontre,  par  le  plessimétrisme,  une 
résistance  et  une  obscurité  de  son  que  les  gens  peu 
expérimentés  prennent  trop  souvent  pour  une  altéra- 
tion de  son  et  d'impressions  tactiles  dues  à  des  tuber- 
cules (1).  De  là  de  graves  erreurs  possibles  en  diagnose 
et  en  thérapisme.  Que  de  fois  n'ai-je  pas  été  consulté 
par  des  personnes,  traitées  comme  phthisiques,  et  qui 
n'avaient  autre  chose  qu  une  déviation  du  corps  des 
vertèbres,  avec  bronchites  successive  et  coïnciden  te! 

Le  moyen  d'éviter  une  aussi  grave  erreur  est  de  per- 
cuter et  de  dessiner  avec  soin  la  colonne  vertébrale; 
il  suffira  d'être  prévenu  de  la  possibilité  d'une  aussi 
grossière  méprise  pour  ne  jamais  la  commettre. 

297.  Moyens  d'éviter  la  déviation  des  vertèbres  (dysorthorachisie). 

Les  moyens  d'éviter  que  la  colonne  vertébrale  se  dé- 
vie consistent,  d'une  part,  dans  la  médication  propre 
à  combattre  le  ramollissement  des  os  telle  qu'elle  va 


(I)  Je  suis  même  récemment  parvenu,  en  percutant  très-profonde, 
ment  la  poitrine  en  avant,  à  dessiner,  au  moyen  du  plessimétrisme,  et 
par  un  certain  degré  de  matitë  éloignée,  la  déviation  de  la  colonne 
vertébrale. 
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bientôt  être  exposée,  et,  de  l'autre,  dans  les  mouve- 
ments habituels  et  volontaires  propres  à  redresser  le 
rachis.  Ces  mouvements  consistent  à  courber  TenseiD- 
ble  des  vertèbres  en  sens  inverse  de  ce  qui  a  lieu  chez 
le  rachitique.  On  fait  imiter  à  celui-ci  la  posUim  (Ciw 
homme  qui  serait  bossu  du  côté  opposé  à  celui  où  ta  cokm 
vertébrale  s'infléchit.  Dans  cet  exercice  gymnastique 
on  fait  exécuter  au  corps  des  vertèbres  une  torsion 
dans  une  direction  contraire  à  celle  qui  avait  lieu,  et 
Ton  ramène  la  masse  vertébrale  non-seulement  à  la 
ligne  médiane  derrière  les  apophyses  épineuses,  mais, 
si  le  cas  n*est  pas  très-grave,  on  parvient  mémo  à  la 
porter  vers  le  côté  du  thorax  opposé  à  la  déviation. 
Des  exercices  gymnastiques  spéciaux,  des  appareils 
bien  faits,  peuvent  aussi  contribuer  à  ce  résultat,  mais 
inflniment  moins  que  ne  le  font  les  contractions  volon' 
taires  des  muscles,  soit  de  la  gouttière  vertébrale,  soit 
de  la  poitrine  et  même  du  tronc.  C'est  une  chose  cu- 
rieuse que  de  voir  combien,  sous  l'influence  de  Tactioa 
énergique  de  ces  muscles,  se  redressent  immédiatement 
des  tailles  déformées.  En  même  temps  que  la  colonnera- 
chidienne  vientse  placer  derrière  les  épines  vertébrales, 
la  hauteur  du  corps  du  rachitique  s'élève  de  trois  ou  qM- 
tre  et  même  de  six  centimètres,  comme  il  est  facile  de  j'^ 
convaincre  en  faisant  tenir  le  dos  appuyé  sur  un  mur,  4 
en  mesurant  V  élevât  ion  de  la  tête  avant  et  après  Vexé&ition 
du  mouvement  dont  il  s'agit.  Reste  à  l'habitude,  sou- 
tenue par  une  volonté  ferme,  à  continuer  cette  ma- 
nœuvre. Sous  l'influence  de  ces  moyenS;  après  un  cer- 
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tain  temps  et  après  des  efforts  persévérants,  des  tailles, 
mémetrès-déformées,  reprennent,  au  moins  en  grande 
partie,  leur  direction  naturelle.  Je  pourrais  citer  plu- 
sieurs faits  de  ce  genre,  mais  Je  pense  qu'il  suffît  d'afdr- 
iper  ce  que  je  viens  de  dire. 

Une  lanière  de  gomme  élastique  légèrement  tendue 
depuis  la  nuque  jusqu'au  sacrum,  et  maintenue  soit  en 
baot  par  un  collier  ou  des  brassières,  soit  en  bas,  par 
une  ceinture  fixée  au  bassin,  ajoute  utilement,  chez  des 
geos  affaiblis,  chez  des  vieillards,  etc.,  son  action  de 
redressement  à  celle  des  muscles  extenseurs  du  tronc. 

M.Le8  Tëtementf  et  lep  corsets  déforment  souTent  la  taille  de  ceui 

qai  les  porteut. 

Les  vêtements  mal  disposés  contribuent  infiniment 
^déformer  le  corps,  et  cela  est  vrai  pour  les  corsets  de 
la  femme  et  pour  les  habillements  des  hommes. 

1^  corsets  semblent  faits  tout  exprès  pour  mettre 
obstacle  à  Faction  régulière  des  organes  de  la  poitrine 
fit  du  ventre.  Ils  empêchent  les  côlos  de  ii'écarter  de 
l'>xe  du  thorax;  ils  font  que  le  diaphragme  s'abaisse 
difficilement  et  que  la  paroi  abdominale,  retenue,  com- 
primée par  un  lien  circulaire,  ne  peut  se  dilater;  de 
tt  One  gène  habituelle  à  respirer,  un  refoulement  des 
oMtbi  par  en  haut,  et  de  l'tUérus  par  en  bas;  ces  cir-* 
^^ances  exposent  aux  affections  du  comr  et  des  pou- 
^"^i  et  sont  pour  beaucoup  dans  la  production  des 
^bmements  de  Vutérus, 

Malgré  tous  les  essais  qui  ont  été  faits  pour  reodrô 
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diane,  à  une  ceinture,  est  infiDiment  ] 
corset  quel  qu'il  soit;  mais  si  la  mode, 
écoutée  que  la  raison,  exig^eail  impérie 
de  ce  vêlement,  il  faudrait  au  moins  1 
inofTensif  possible.  A  la  place  de  cetU 
aplatie  faite  avec  de  la  baleine  ou  de  1 
-^  F  par  exemple,  utile  de  faire  courber  ui 

de  façon  à  laisser  en  avant  sur  le  co 
de  répigastre,  une  large  ouverture  où 
ciiement  l'estomac  alors  qu'il  serait  ( 
nourriture,  par  Teau  ou  par  des  gaz. 

J'ai  fait  fabriquer  de  tels  corsets,  qu 
grande  partie,  disparaître  les  inconvc 
'.il'-.  à  ce  genre  de  vêtements;  mais  il 

l'U  encore  s'en  passer  que  d'en  porter  d'u 

i,  conque. 
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300.  Inconvénients  de  certains  vêtements  portés  par  les  hommes 

Les  vêtements  des  hommes  sont,  pour  la  plupart, 
disposés  d'une  manière  fort  peu  conforme  à  l'accom- 
plissement régulier  des  fonctions.  Il  faudrait  un  vo- 
lume pour  exposer  ce  qu'il  serait  utile  de  dire  sur  ce 
sujet.  Je  me  bornerai  ici  à  exposer  de  simples  annota- . 
tions. 

La  ceinture  du  pantalon,  très-serrée,  gêne  les  mou- 
vements, refoule  (comme  le  fait  le  corset  pour  les 
femmes)  les  viscères  de  bas  en  haut,  tend  à  augmenter 
a  concavité  de  la  région  lombaire  en  arrière,  et,  par 
conséquent,  à  faire  courber  davantage  les  vertèbres 
dorsales  en  avant.  Joignez  à  ceci  que  cette  compression 
du  ventre  par  la  ceinture  empêche  la  respiration  (qui 
exige  l'abaissement  du  diaphragme)  de  s'accomplir 
régulièrement. 

Mais  c'est  surtout  la  manière  dont  le  pantalon  est 
retenu  qui  influe  d'une  manière  fâcheuse  sur  la  colonne 
vertébrale. 

Si  l'on  porte  ce  pantalon  serré  à  là  taille,  dans  l'in- 
tention de  prévenir  la  chute  de  ce  vêtement,  on  tombe 
dans  les  inconvénients  de  la  ceinture  dont  il  vient  d'être 
parlé  ;  si  l'on  se  sert  des  bretelles  ordinaires,  il  en  ré- 
sulte encore  de  véritables  dangers. 

Lors^  en  effet,  q^e  les  courroies  dont  il  s'agit  sont 
fixées  en  avant  et  à  peu  près  au  niveau  des  mamelons, 
il  se  trouve  que  la  tête  se  trouve  tiraillée  en  avant  et  on 
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bas  pnr  <'c  lien  antérieur,  et  que  la  tendance  à  ii 
tk'xion  du  cou  et  de  la  colonne  dorsale,  due  eotifi- 
{grande  partie  au  poids  du  cerveau,  augmente  de  Iwt! 
l'iiitlucnce  qui  résulte  de  la  traction  que  cauBeatsaoi 
cesse  les  bretelles  antérieures. 

De  lu  un  immense  inconvénient  pour  lesgeniditf 
les  08  sont  grêles,  peu  solides,  et  dont  les  muideiM 
sont  pas  vigoureux,  comme  cela  a  lieu  chez  les perm* 
nos  ({ui  ont  perdu  du  sang  ou  qui  ont  été  soumiiesi 
d'autres  causes  d'exténuation. 

301 .  llanièro  de  fixer  les  bretelles  faisant  redresser  It  oolonne 

vertébrale. 

Pour  prévenir  les  inconvénients  dont  il  s'agit,  pour 
ibrcer  les  épaules  à  se  rapprocher,  et  pour  relever  ti 
tète  en  redressant  la  colonne  dorsale,  il  suffît  tout  sio* 
plemcnt  de  déplacer  les  boutons  qui  retiennent  es 
avanl  les  brclcllos  du  pantalon,  et  de  les  attacher  toot 
il  t'ait  en  arrière  et  près  de  ceux  auxquels  sont  fixées 
les  extrémités  postérieures  de  ces  mômes  bretelles. 
Une  petite  courroie  en  caoutchouc,  maintenant  rappro- 
chées en  arrière  les  lanières  de  ces  supports,  est 
aussi  très-utile  pour  rapprocher  les  épaules.  Ces  re- 
marques, en  apparence  de  si  peu  d*importance,  en  ont 
cependant  une  tellement  grande  que  les  précautions 
dont  il  s'agit  ont,  sur  le  maintien,  une  immense  in- 
fluonce  et  concourent  inflniment  à  conserver  ou  à  aug- 
menter la  rectitude  du  tronc,  à  favoriser  le  développe- 
ment de  la  poitrine,  l'amplitude  de  la  respiration  e( 
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raccomplissement  régulier  des  fonctions.  //  n'y  a  pas 
emvMdedne  de  petites  choses  :  il  n'y  a  que  des  gens  qui 
voiefttj^etitement  les  choses. 

Toutes  les  précautions  précédentes  prises  chez  les 
penoQDes  dont  les  os  sont  généralement  ou  partielle- 
moDt  plus  mous  qu'ils  ne  doivent  Tétre,  doivent  coïn- 
cider avec  remploi  des  moyens  propres  à  donner  à  ces 
Béflies  os  le  degré  de  solidité  qui  leur  manque.  Or» 
d'après  les  considérations  précédemment  établies,  et 
fie  je  ne  crains  pas  de  répéter,  à  cause  de  leur  utilité, 
cesiQoyens  sont  de  deux  ordres. 

Ml*  Moyeni  de  rendre  aux  ot  leur  Gonsistanee  normale. 

# 

Leiuns  sont  appelés  à  augmenter,  autant  que  possi- 
^t  la  nutrition  de  la  trame  organique  qui  entre  dans 
h  structure  osseuse,  et  ils  consistent  dans  une  nourri^» 
lure  réparatrice,  fortement  animalisée,  telle  que  des 
^ndes  succulentes,  du  poisson^  des  œufs,  du  laitage^ 
auxquels,  pour  varier  la  nourriture,  on  ajoute  quelques 
^taux  consistant  en  herbages,  fruits  très*mûrs,  etc., 
el  ce  régime  réparateur  sera  secondé,  d'ailleurs,  par 
^'sxercice  modéré  au  grand  air  et  à  la  lumière, 

l<e8  autres  ont  pour  but  d'augmenter  la  proportion 
disais  calcaires  indispensables  à  la  solidité  des  or- 
^oea  osseux,  et  il  est  évident  que  c'est  de  remploi  du 
phosphate  de  chaux  qu'il  s'agit  ici.  Ce  sol  qui,  chez  les 
i^^i^  sujets,  n'a  aucun  inconvénient,  peut  être  donné, 
^oa  qu'il  en  résulte  de  danger,  à  des  doses  assez  fortes, 
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et,  par  exemple,  à  celle  de  5  à  10  grammes  à  chaque 
repas.  C'est  à  l'état  de  poudre  impalpable  (porphynsée) 
qu'il  faut  l'admiDistrer,  et  le  lait  contenant  du  riz  ou  de 
la  fécule,  un  potage  épais,  etc.,  sont  les  meilleurs  ex- 
cipients pour  l'incorporer.  A  peine  s'aperçoit-on  de  Is 
présence  de  ce  sel  dans  les  aliments,  car  il  estiusipide. 
M.  Gobley  en  a  fait  faire  des  pastilles  qui  n'ont  rien  de 
désagréable.  On  a  longtemps  pensé  que  le  phosphate 
de  chaux  était  insoluble,  ne  devait  pas  être  absorbé 
dans  le  tube  digestif  ou  angibrôme.  On  sait  maintenant, 
à  n'en  pas  douter,  que  les  acides  contenus  dans  l'es- 
tomac suffisent  pour  le  dissoudre  et  pour  permettre  sod 
introduction  dans  l'organisme.  La  chimie  le  prouve  et 
l'expérience  clinique  le  démontre;  car,  très-peu  de 
jours  après   l'administration  de  ce  médicament,  od 
constate  facilement  que  les  os  ramollis  deviennent  plus 
durs  et  plus  sonores;  que  ceux  qui  sont  tuméfiés  par 
suite  de  leur  ramollissement  diminuent  de  volume  et 
que  les  fractures  chez  les  animaux  qui  prennent  des 
sels  phosphato-calcaires  se  consolident  beaucoup  plus 
vite  que  chez  des  individus  de  même  âge  et  de  mém^ 
espèce,  placés  daps  des  circonstances  analogues. 

303.  Inconvénients  du  phosphate  de  chaux  chez  les  vieillards  et  cbe^ 

les  goutteux. 

Le  phosphate,  le  carbonate  de  chaux,  peuvent  avoirs 
chez  les  gens  âgés  et  chez  ceux  surtout  qui  sont  dispo'^ 
ses  à  la  goutte  ou  oxurémie,  de  très-grands  inconvé^^ 
nients,  car  de  tels  individus  sont  très-sujets  à  la  forma — 
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lion  de  concrétions  dans  j«^b  pu^-tnb  cr'-^ri«;ll<'s,  «lali^  lu 
membrane  interne  du  cœu»  e;  auiuu?  cî»fï  îirli':uiaii«ifiï 
ît  il  serait  à  craiuurt-  «iiei   leu'  If^îbc*..".  •^••••id'»- «u 
ii)ODdaace  des  seis  caicairei:  reu:—'^.  i-jk  o».  &•.  jiV'M.r 
ur  les  os  dont  if:  irani*    t-ess*.   ('eit-».  '.-uiJti.Lu»:».  pou» 
en  impréirnei .  nr  viiisi^eii  î  tur-rinu-^'  j-?.*  ^<n^:>.rilll.• 
îeœurei  ies  jointure^    e    m  uuiiiiass^ii   ij*.'.    *  •• - 
"oubles  de  circula iioL,  w  uc.^  rumur^j.  niiôvu:-    ■    uoii 
cerveau   ou   aiiieur^        uc.    ii'.'n.»riii''liM     '.••■.«•.t- 
ires.  etc.  Toui  aj  l'omi-air-. .  î^l^^  i|i      ■  » .-   .       .j-r 
jeuny  eniar.".,  cii'.i:  i!  ieuiu»*i|i.    uitM-   u    ■■••.:     ■■ 
SOS  s'enaurcissei.  .  i  ulnii    oc    ^tn  vù".''-.-     u'.i:.  . 
istrés  couiui^  amuL'ii.  .  eurvu*»;ii.     •    »■  ••••i    . 
a  est  ainsi  eu*./  uut^iguua  imiiii?!'|Mt    utti    .•-   .  ..'■■■ 
!S  pulmonair<L'b  t>«uveiii  pua-v  .      ;  «jii     "  i.» 

Quelque^  r*rjL'»f!*uii*a  s«  •*  »  ei!iu»*.'Ji.    «j     r.  .-    .     .     . 

baux  pour  lavurl^e'' 1  Liiuut'aiK    w     ...i*— .^■• 
OQduild  U'.'!î  rtrsuii-u.>  ^    ■   U      j.»'?;. •.::>.-! 
»  faut  bien  l  .:  leiu:  >  •     un  «.  m*  •  ••■  •..»:.•.•• .       •    ..• 

KDlt'V,  pu>.;î    c'JMiir'u  U"'.- uiniiu  ■    •:■■•.'*•  r  .   ■ 


*--i  inu'uc':  -.      ■  -  •  ••  •  . 

":itiL-:,  a IV.- 
«•-"•-.riitîlU»    .      .  - 
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^' n'est  pas  iflin 

■'•'«•  «MOT»  (toi 

'"«"«s  Perforl?     ''•*'  "éaudésr'    '""  "«PertW* 
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tandis  que  J'avais  recours,  à  l'extérieur,  aux  applica- 
tions de  teinture  d'iode  étendue  d'eau. 

n  en  a  surtout  été  ainsi  d'une  elcosie  de  sternum 
observée  cbei  un  iiomme  de  quarante  ans,  et  présentant 
un  diamètre  de  près  de  trois  centimètres. 

Dix  ou  douze  malades  atteints  d'abcès  par  congés- 

ii<m  ou  symptomatiques,  suites  d'ulcérations  de  la  sur- 

hce  antérieure  des  vertèbres,  ou  de  tubercules  ramol- 

^  du  corps  de  ces  os,  ont  vu,  sous  l'influence  du 

traitement  dont  je  vais  parler,  leur  santé  se  rétablir 

empiétement.  Les  cas  de  ce  genre  que  je  me  rappelle 

^tti^a  senties  suivants  :  1®  l'enfant  d'un  pharmacien 

■  ^  chimiste  distingué,  H.  Leroy,  qui,  frappé  des  résul- 

^^  du  traitement  que  j'avais  prescrit,  se  livra  plus 

^^  à  des  travaux  intéressants  sur  la  propriété  que 

P'é«ente  l'iode  de  prévenir  la  putréfaction  du  pus; 

^  Un  jeune  homme,  inutilement  traité  pendant  long- 

^^ps  pour  un  abcès,  suite  d'une  carie  vertébrale,  par 

^^  Chirurgien  du  plus  haut  mérite  ;  S'»  une  jeune  fllle 

"*^  scrofuleuse,  qui  eut  successivement  deux  abcès, 

^^t  la  source  était  une  tumeur  ramollie  delà  colonne 

'^^^tébrale  et  une  suppuration  de  l'extrémité  inférieure 

"^  radius  (droite?);  4»  un  crémier  de  la  rue  Sainte- 

^ile,  atteint  d'un  énorme  abcès  par  congestion;  ft'sa 

"^Ue*sœur,  jeune  fllle  atteinte  du  même  mai  ;  6«  un 

"^Uime  de  trente  ans,  qui,  entré  dans  mon  service  il  y 

ï  ^elques  mois,  portait  une  tumeur  de  la  colonne  ver- 

^^fale  aux  lombes.  Le  plessimétrisme  fit  reconnaître, 

^  droite  de  cette  légion,  une  collection  purulente  que> 


u 


.es  naaiB^  Imirsp/mesit  ^l  ^sm.  'm  ancàe 
jievaaiiMt  a  acné  Â  ^  rnuBâfr.  Li  gvèomi;.  ii  fHï 

ja    y^flll    fiCRC^  ^SÙBK  JSi  'ÂCetHESSBKeS  tçm  !■ 

fatuité  et 'aaseabiÊài  'ia  aatùm^Fitcfarr  fi"»f<f  dol 
Tua  zstrjsr.  !2  pingort  4»  aiafoi»*ttau  AestidqM 

Jii  «r^b  33le  4?  Tésumer  ea  ^pyjiiBrSt  bk>Is  Fensoi 
l^  4:1  tnlî;âtiieiic  qp^  j  emptoiô  da»  ks  abcès  pi 

Aisâî  que  dans  les  cas  de  ndiîaocêlie  sans  abeès». 
fab  prendre,  tors  des  pjies  éHosiéîqiies»  la  limaille  d*! 
frais  oa  le  phosphate  de  chaux,  tédoits  eo  poudre  in 
palpable  et  administrés  dans  du  riz  au  lait  ou  dai 
tout  autre  potage  ou  encore  la  dissolution  de  ce  mén 
pho5iphate  calcaire.  La  dose  en  est,  matin  et  soir,  « 
trois  ou  de  cinq  grammes;  en  même  temps  je  dooi 

(i)   Xtfjffi  d'tutre*  faits  consignés  dans  le  Traité  da  plessiiB 
trlsnc* 
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de  cjoquante  centigrammes  à  un  gramme  (Tiodure  de 
potassium,  et  cela  trois  fois  par  jour.  Je  fais  pratiquer, 
daos  le  trajet  fistuleux,  des  idjections  abondantes  et 
^réitérées  avec  l'eau  pure,  de  façon  à  bien  nettoyer 
l'al)cès,  dont  on  a  soin  d'évacuer  le  pus  au  moyen  de 
pressions  et  d'une  position  convenable.   Après  avoir 
sinsi  lavé  les  surfaces  sur  lesquelles  le  pus  stagne,  on 
&it  toutes  les  douze  heures,  dans  les  foyers  d*où  ce 
itiéme  pus  est  sorti,  des  injections  avec  la  teinture 
4'iode  étendue  de  deux  fois  son  poids  d'eau;  parfois 
niéme  il  m'est  arrivé,  pour  prévenir  la  putréfaction  des 
Uquides  contenus  dans  les  cavités  où  ils  séjournent,  de 
renouveler,  à  cinq  ou  six  reprises  dans  la  journée,  les 
injections  alco-iodiques.  Les  malades  sont  en  même 
^ps  soumis  à  un  régime  très-réparateur.  Les  vins 
de  Bordeaux  et  même  de  Malaga  ne  leur  sont  pas  épar- 
gnés. J'y  ajoute  souvent  du  vin  de  quinquina.  Loia  de 
condamner  ces  personnes  à  un  repos  absolu,  je  cher- 
che à  faire  prendre  de  l'exercice,  tout  en  évitant  la 
inoiadre  fatigue  et  en  faisant  soutenir  les  épaules  par 
^  béquilles.  La  propreté  et  le  changement  fréquent 
^  position  dans  le  lit,  des  soins  extrêmes  pour  pré- 
venir les  escarrhes  (dermo-nécrosies)  de  la  région  sa- 
^  (page  52),  sont  ici  des  précautions  de  premier 
ordre  pour  conserver  la  santé  et  la  vie. 

^-  Emploi  du  phosphate  de  chaux  dans  les  tubercules  pulmonaires. 

^  sont  les  succès  que  j'ai  obtenus  par  les  moyens 
précédents,  dans  les  cas  de  maladie  de  Pott  (qui,  évi- 

24 
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Tront  ou  le  cuir  chevelu,  no  sont  autres  :  que  les  bran- 
ches frontales  ou  temporales  de  la  cinquième  paire,  oq 
encore,  le  nerf  sous-occipital  et  ses  divisions,  etc.  (l). 

308.  Douleurs  de  t^tc  ou  céphalalgies  fh)iitales  et  8USK)rbitaires. 

névralgies  sous-occipitales. 

Dans  le  plus  grand  nombre  des  cas  de  douleurs  de 
t(Hc,  c*est  dans  le  nerf  frontal  que  le  mal  existe;  ^o^ 
ganographisme  (2)  prouve  ce  fait  de  la  manière  lapins 
évidente.  Si  Ton  presse  avec  le  doigt,  ou  mieux  encore 
avec  un  corps  mince,  les  points  endoloris,  et  si  ron 
marque  avec  le  crayon  ceux  où  la  souffrance  est  le 
plus  vive,  on  dessine  bientôt  la  branche  nerveuse  dont 
il  s'agit,  ou  les  filets  qui  sont  spécialement  atteints.  On 
parvient,  de  cette  façon,  à  tracer,  pendant  la  vie  la  dis- 
pos! tien  anatomique  de  ces  ramifications  de  la  cinquième 
paire,  et  Ton  peut,  en  procédant  ainsi,  tracer  la  figure 
entière  et  les  rapports  de  la  plupart  des  autres  nerb 
douloureux  superficiellement  placés. 

La  névralgie  frontale,  considérée  isolément,  cstlrès- 
rarement  due  à  quelque  lésion  appréciable  du  nerf 
lui-même  ;  mais  elle  est  le  symptôme  ou  TexpressioB 
do  quelque  souffrance  d'organes  ou  de  nerfs  plus  oi 
moins  éloignés  ;  de  là  vient  que,  pour  connaître  les 


H)  Les  os  du  crànc  ou  leur  membrane,  les  muscles  êpicranieDS.  h 
peau  cUe-mèmc,  peuvent  ôtre  le  point  de  départ  des  souffrances  «le  b 
tète,  de  sorte  qu'il  faut  se  donner  garde  de  rapporter  au  cerveao. 
comme  on  le  fait  trop  souvent,  toute  souffrance  aiguë  dont  la  partie 
supérieure  de  la  tôle  est  le  siège. 

(2)  Mémoire  lu  à  l' Académie  des  sciences  en  1854. 


m» 


CHAPITRE  XVI 
r 

MALADIES  DU  NÉVRAXB  OU  GENTBB  NBRYËUX 
"         ^         (NÉVRAXmS). 

■  ■ 

\-  Le  centre  nerveux  (cerveau,  cervelet,  moelle  allongée 
il  rtchidlenne),  ensemble  d'organes  dont  les  fonctions 
lit  importantes  et  si  variées  touchent  à  la  vie  elle-même, 
IM  susceptible  d'un  grand  nombre  de  lésions  que, 
'poor  indiquer  les  moyens  simples  et  hygiéniques  par 
lesquels  on  peut  les  soulager  ou  y  porter  remède,  il 
faudrait  consacrer  à  leur  exposition  d'innombrables 
^ges.  Je  me  bornerai  à  établir  ici  quelques  annota- 
tions relatives  aux  cas  principaux  qui  les  concernent, 
et  surtout  à  ceux  dans  lesquels  les  médications  peu 
compliquées  peuvent  être  utiles. 

Avant  de  parler  des  affeotions  névraxiques,  qu'il  me 
soit  permis  de  dire  quelques  mots  sur  les  douleurs  de  tête 
qu'on  attribue  trop  fréquemment  à  l'encéphale  lui- 
même,  et  auxquelles  on  a  donné,  en  conséquence,  le 
nom  de  céphalalgies,  de  céphalées,  etc.,  tandis  qu'elles 
ont  pour  siège  les  nerfs  qui,  placés  sous  la  peau  du 
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pallie  ommique  (i),  occupe  ordinairement  un  seul  œil' 
Elle  se  manifeste,  d'abord  par  la  vue  d'une  image 
bleuâtre,  d'un  arc  lumineux  le  plus  souyent  disposé  en 
zigzags,  oscillant  avec  rapidité,  grandissant  avec  len- 
teur, et  auquel  succède  une  douleur  frontale  du  même 
côté  (S).  C'est  une  de  ces  vibrations  de  nerfs,  de  cei 
nevropallies  (appréciables  ici  à  la  vue),  qui,  partant 
d'un  point  du  système  nerveux,  s'étendent  de  pro- 
che en  proche ,  passent  successivement ,  par  dei 
communications  dites  anastomoses,  d'un  nerf  à  un 
autre.  Dans  ce  trajet,  cos  vibrations  causent  soit  dei 
douleurs,  soit  des  accidents  convulsifs,  soit  despanljf- 
sies  ou  d'autres  troubles  fonctionnels,  phénomènei  di- 
vers qui  sont  en  rapport  avec  les  actions  départies  m 
organes  où  ces  nerfs  se  distribuent,  ou  encore  avee 
l'organisation  de  chacun  de  ces  nerfs.  Dans  le  langage 
généralement  reçu,  la  migraine  dont  il  s'agit  et  qo^ 
j'ai  appelée  d'abord  irisalgie,  puis  névropallie  ommi- 
que,  est  une  névropathie  qui,  partant  de  l'œil,  s'étend 
au  nerf  frontal,  où  elle  cause  d'atroces  souffrenceSy 
se  propage  à  la  huitième  paire  (nerf  qui  se  distri-* 
bue  à   l'estomac)  et  donne  lieu  alors  à  des  Batt" 
séos  ,  à  des   vomissements;  quelquefois,  bien  q*® 
rarement,  elle  se   reproduit,   sous  la   forme  d'o»-" 


(0  Voyez  le  Mémoire  sur  la  migraine  0}'hthalmique  dans  le  pr^ 
c^'dé  opératoire  de  la  percussion,  dans  la  Clinique  médicaU  àe  /• 
Pitié  et  dans  le  Traité  de  médecine  pratique. 

(S)  Je  reviens  ici  sur  l'étude  de  la  migraine  ophthalmique,  p^ 
que  son  histoire  éclaire  celle  des  névropallieB  en  général* 
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Oillatîons^  dans  les  doigts,  les  avant-bras,  etc.  (1). 

810.  Action  nerveuse  réflexe  dont  la  conaaiâBance  est  faussement  at- 
tribuée à  Marshall  Hall.  —  Travaux,  de  beaucoup  antérieurs,  de 
M.  Piorry  sur  ce  sujet.  NévropalHw  prosasiques. 

En  vérité,  l'on  a  bien  raison  de  dire  que  nul  n'est 
prophète  dans  son  pays.  Dès  1826  ou  1827,  ayant  étudié 
sur  moi-même  la  névropallie  ommique  ou  îrisalgie, 
n'ayant  que  trop  vu  le  demi-cercle  oscillant  dont  il 
vient  d'être  parjé^  ayant  suivi  la  marche  de  la  vibra- 
tion fibrillaire  qui  le  constitue  vers  le  ganglion  oph-' 
tbalmique,  le  nerf  frontal,  puis  la  huitième  paire,  jus- 
qu'à l'estomac,  et  son  extension  dans  les  membres,  et 
cela  sans  que  le  névraxe  fût  atteint  de  ces  phénomè- 
1)63;  ayant  ensuite  retrouvé  exactement  les  mêmes  ac- 
cidents chez  un  grand  nombre  d'autres  personnes,  je 
publiai  ces  faits;  d'abord  dans  divers  Mémoire»  sur  les 
névralgies  et  sur  les  névroses,  puis  dans  la  Cliniqtie  mé- 
dicale de  la  Pitié  (I833j,  dans  les  Traités  de  dia* 
ffnostio  0832)  et  de  médecine  pratique  (numéros  11,551 , 
ii,519,  11,630).  Tout  d'abord  je  vis  que  des  faits  tout 
k  fait  analogues  avaient  lieu  dans  Tépilepsie,  Thystérie, 
la  télanoSi  la  rage,  l'angine  de  poitrine»  etc.,  etc.,  en 
un  mot,  dans  la  plupart  desTaffectious  dites  névroses, 
dans  la  fièvre  intermittente,  etc.,  etc.,  et  je  déduisis 


(I)  Dans  des  eas  très-rares,  d'ailleurs,  le  point  de  départ  des  oseiU 
latlons  névriques,  donnant  lieu  à  des  douleurs  de  tète,  à  des  nausées 
et  à  des  vomissements,  n'est  plus  l'œil  lui-même,  mais  bien  le  nez  ou 
|'or«Ule, 
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de  (!cs  ùtudos  que  certains  états  névropathiques,  m- 
sista  ut  pour  moi  en  des  oscillations  nerteuses[msTQ^^\ 
nfiismient  sur  certains  point  périphériques  du  syit>^iu 
nerveux,  et  se  propag^ient  non  pas  jusqu'au  cerceau, 
vuiis  soit  à  la  moelle,  soit  à  des  plexus,  soit  à  des  goâ» 
glUms,  soit  à  d'autres  nerfs,  et  déterminaient  dans  ce 
trajet  des  symptômes  en  rapport  avec  les  filets  que  les 
vibrations  parcouraient,  ou  avec  la  structure  des  or- 
ganes où  ces  illets  se  distribuaient.  Je  vis  même  à  la 
Pitié,  en  1836  ou  1837,  un  cas  qui  fut  publié  dansli 
Gazette  des  hôpitaux,  et  dans  lequel  existait  une  des- 
truction complète  de  la  moelle  devenue  entièreaient 
puriforme  et  diffluente ,  et  cela  à  la  hauteur  delade^ 
nière  vertèbre  dorsale  et  dans  l'étendue  de  plus  de  trois 
ceiUimètres.  Or,  sur  ce  même  point  et  un  peu  au-desr- 
sous  de  lui,  il  y  avait  des  sensations  perçues  qui  te- 
naient à  ce  que  des  nerfs  en  communication  avecl'en- 
céphale  portaient  au  névraxe  les  impressions  dont  les 
tissus  sous-jacents  à  la  lésion  étaient  le  siège;  mais 
plus  bas  :  aux  lombes,  au  bassin,  dans  les  membres 
inférieurs  toute  sensibilité  était  absolument  anéantie. 
Chose  remarquable,  cependant  :  s'il  arrivait  que  l'on 
excitât  les  membres  inférieurs  et  surtout  que  Ton  cha- 
touillât la  plante  des  pieds,  des  contractions  très-bien  or 
données  dans  les  muscles  de  ces  membres  avaient  lieu, 
de  telle  sorte  qu'ils  se  rétractaient  précisément  de  la 
même  façon  que  si  la  volonté  avait  décidé  de  ce  mou- 
vement instinctif  et  comme  si  un  nouveau  centre  ner- 
veux, formé  au-dessous  de  la  lésion,  avait  présidé  à 
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»  contractions  destinées  à  faire  éviter  le  mal  par  les 
arties  excitées  (i). 

Ainsi,  tous  ces  phénomènes  que  l'on  dit  constituer 
'action  réflexe  dont  l'étude  est  si  bien  rapportée,  en 
France  et  à  l'étranger,  à  Marshall  Hall,  ont  été  recon- 
us  et  décrits  en  France,  bien  des  années  auparavant, 
par  M,  Piorry,  qui  a  été  plus  loin  que  l'illustre  médecin 
délais,  puisqu'il  aprouvé  que  cette  action  consiste  dans 
vme  vibration,  une  oscillation,  une  pallie  nèvrique  et  ex- 
tmme  (prosasique),  qui,  sans  passer  par  l'encéphale, 
*^la  direction  de  filets,  de  branches,  de  troncs^  de 
pkm,  de  ganglions  nerveux,  de  sections  de  la  moelle, 
pour  s'étendre  de  là  à  des  nerfs  de  sentiment  ou  de 
mouvement,  en  déterminant  des  phénomènes  en  rap- 
port avec  les  fonctions  de  ces  organes. 

Mais  reprenons  ici  Tétnde  des  moyens  simples  et 
utiles  qu'il  convient  d'employer  pour  combattre  la  nè- 
vropallie  ommique  ou  migraine  de  l'œil. 

^i*  Petits  moyens  thérapeutiques  à  employer  conlro  la  migraine 

ophthalmique. 

I^es  moyens  pharmaceutiques  que  l'on  a  employés 
P^up  remédier  à  la  migraine  ophthalmique  ne  réussis- 


v)  Cette  action  involontaire,  irréfléchie,  rappelle  la  corde  de  violon 
^  l'on  rapproche  du  feu  et  qui  se  retire  comme  si  elle  fuyait  la  cha- 
'6Q^  Ce  fait  mérite  à  coup  sûr  les  réflexions  du  physiologiste  et  du 
^i^ur.  C'est  bien  là,  en  effet,  la  contractiiité  du  tissu  de  Bichat,  ou 
P'dtôt  le  racornissement  ;  mais  il  faut  avouer  que  la  rétraction  de  la 
^■^e  se  rapproche  infiniment  de  la  contraction  dirigée  par  la  volonté. 
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sent  presque  jamais;  Topium  et  la  morphine  donnés  a 
Tintérieur,  ou  en  frictions  à  Textérieur^  sont  sans  elfi- 
cacité.  J'ai  cru  d'abord  obtenir  de  la  belladone  ({ud- 
ques  résultats  avantageux;  mais  plus  tard,  cet  espoir 
ne  s'est  pas  réalisé.  Les  seuls  moyens  qui  aient  présenté 
dans  ces  cas  une  véritable  efficacité  sont  entièrement 
du  domaine  de  Thygiène. 

Les  causes  qui  donnent  le  plus  souvent  lieu  à  la  mi- 
graine ophthalmique  sont  réblouissementetTaotionde 

lire,  de  travailler  des  yeux,  de  fixer  un  corps  luminem 
M)it  après  le  repas,  soit  lorsque  l'on  soufihre  de  la  falffl* 
Le  premier  soin  à  donner  ici  est  donc  d'éviter  (M 
causes  pour  que  leur  effet  n'ait  pas  lieu. 

31  s.  Aliments  «iciUints  arrêtant  à  son  début  Ut  migraine 

ophthalmique. 

Tout  aussitôt  que  l'image  initiale  du  mai  (arc  lumi- 
neux, apparence  électrique,  simples  lueurs  oscillaiitei, 
éblouissements)  vient  à  se  déclarer,  il  suffit  de  porter 
dans  l'estomac  quelques  aliments  excitants,  tels  que 
du  vin  avec  un  biscuit  ou  du  pain,  etc.,  pour  arrêter  la 
progression  de  la  névropallie  ou  oscillation  nerveuse, 
et  pour  empêcher  qu'elle  ne  s'étende  au  front  et  aux 
autres  nerfs.  En  agissant  ainsi,  on  ne  fait  pas  cessef) 
il  est  vrai,  le  travail  pathologique  qui  donne  lieu  à  la 
sensation  de  l'image,  mais  ce  travail  ne  se  oonlinue 
pas  au  delà  de  l'œil.  L'obscurité  et  le  sommeil,  quand 
il  est  possible  de  s'y  livrer,  sont  encore  d'utiles  raoyeoa 
que  les  gens  atteints  de  migraine  sont  conduits  spoQ- 


GONGKSnONS  GiBÉBBÂLBS;  SNCiPHALÉMIES         431 

tanéioeat  à  employer  contre  cette  douloureuse  affec- 
tion. 

313.  Congestions  saogaines  cérébrales  aigfies  (encéphalcmics);  iiémor- 
rfaagies  oérébrales.ou  apoplexies  (encéptialéniics). 

Les  congestions  cérébrales  aig^uës,  ainsi  que  les  hé- 
morrhagies  dans  le  cerveau,  résultats  trop  fréquents  de 
niptures  de  vaisseaux,  ne  peuvent  guère  être  utilement 
combattues  par  des  médications  pharmaceutiques.  En 
géoéral,  c'est  en  ayant  recours  à  des  précautions  hy- 
^éniques,  à  des  moyens  plus  ou  moins  simples,  sans 
danger  et  à  la  portée  de  tous,  que  Ton  peut  prévenir, 
pallier  ou  guérir  les  états  pathologiques  dont  il  vient 
tf être  parlé, 

3U.  Moyens  propres  à  empêcher  les  congestions  sanguines  vers  la 

tète. 

Le  trop  de  sang  rapidement  porté  vers  le  cerveau 
'^lame,  avant  toute  chose,  que  la  tête  soit  placée  sur 
^  plan  élevé,  autant  que  possible,  au-dessus  des  autres 
I^rties  du  corps  (i). 

A  ce  moyen  de  premier  ordre,  il  faut  ajouter  les  sui- 


1*  Tenir  les  pieds  et  les  jambes  pendants,  c'est-à-dire 
^  posés  sur  le  sol; 

0)  La  plupart  des  considérations  qui  vont  suivre  sont  extraites  de 
**  expériences  et  de  mes  recherches  sur  les  pertes  de  saug,  sur  l'a- 
POplexie  et  la  syncope,  etc.,  etc.  (procédé  opératoire  de  la  percussion 
''^^  et  collections  de  Mémoires,  1833);  Jraité  de  médecine  prai 

^  u  un. 
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2«  Placer  les  membres  supérieurs  dans  une  poàlioa 
analogue; 

3*  Élablir  en  même  ten[ips  des  ligatures  fortemeot 
serrées  au-dessus  des  coudes  et  au-dessous  desgenoox; 
tenir  les  membes  pendants,  c'est-à-dire  sans  appui,! 
rciïet  de  retenir  le  sang  dans  les  veines  et  dans  les  ca- 
pillaires des  extrémités,  de  sorte  qu'une  très-grande 
proportion  de  liquide  soit  momentanément  soustrailei 
la  circulation  et,  par  conséquent,  soit  en  moins  portée 
vers  le  cerveau; 

4°  Entourer  de  corps  chauds  les  membres  pour  que 
les  vaisseaux  s'y  dilatent; 

5o  Placer,  sur  les  parties  latérales  du  cou,  des  corps 
très-froids,  à  l'effet  que  les  artères  carotides,  revenuei 
sur  elles-mêmes,  reçoivent  peu  de  liquide  et  en  portent 
moins  vers  Tencéphale; 

0»  Si  le  temps  permettait  d'avoir  recours  à  des 
ventouses  de  forte  dimension  appliquées  sur  les  mem- 
bres, ce  serait  encore  là  un  moyen  d'une  grande  effi- 
cacité; 

7°  Les  respirations  suspirieuses  profondes  et  réilé- 
rées  coup  sur  coup,  pendant  quelques  minutes,  favori- 
sant la  circulation  pulmonaire  et,  par  suite,  le  cours 
du  sang  dans  le  cerveau,  sont  encore  des  manoeu- 
vres aussi  simples  qu'avantageuses  pour  remédier 
à  la  congestion  cérébrale  et  à  ses  tristes  consé- 
quences ; 

80  Les  évacuations  de  matières  ou  de  gaz  au  moyen 
de   purgatif  sont  aussi  extrêmement  utiles,  en  cesetf 
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V^e,  vidant  les  intestins,  elles  diminuent  le  rohioo:"  du 
^Qtre,  et  que,  rendant  ainsi  plus  facile  TabaisseiDent 
do  diaphragme,  il  en  résulte  une  eipansion  ph:s  facile 
des  poumons  et  une  activité  plus  grande  de  la  res- 
Itotion. 

L'ensemble  des  moyens  précédents  est  bien  autre- 
ment actif  que  les  sinapismes,  les  vésicaloires  et  les 
antres  moyens  douloureux  que  Ton  emploie  d'une  façon 
tenale,  et  sans  que  Ton  se  soit  demandé ,  avant  k-ur 
emploi,  si  la  sensation  pénible  qu'ils  causent,  si  l'im- 
pression qui  en  résulte  pour  l'encéphale,  u'ont  pas  plus 
dlnconvénient  pour  cet  organe  que  n'ont  d'avantages 
le  trouble  d'innervation  et  de  circulation  qu'ils  déter- 
minent localement. 

315.  Utilité  de  la  saignée  dans  le»  congcstiuns  cérébrales  et  au  luomcDt 
où  se  foot  des  hémorrbagics  enc<'phaliques. 

Le  moyen  par  excellence,  dans  les  congestions  cé- 
rébrales bien  caractérisées  et  dans  les  hémorrliagies 
encéphaliques,  au  moment  même  où  elles  vieuneiU  de 
^  faire,  est  la  saignée ,  et  non  pas  la  saignée  jnatiquée 
por  une  main  que  dirige  un  esprit  pusillanime,  mais 
portée  aussi  loin  que  l'état  actuel  de  l'organisme  et 
^proportions  du  sang  en  circulation  permettent  de  le 
Wre. 

On  ne  s'explique,  en  effet,  les  appréhensions  qu'un 
^rand  nombre  de  médecins  de  notre  temps  ont  rclali- 
bernent  à  la  saignée  quo  par  le  peu  d'habitude  qu'ils 
ont  de  la  pratiquer,  ou  par  la  crainte  puérile  de  ne  pas 

25 
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plaire  au  public  en  y  ayant  recoure.  Son  extrêmeutiHtè,  i 
duM  les  cas  où  elle  est  véritablement  tndiqm  titkk 
plessimétrisme  démontre  que  les  organes  coiAieiaitA 
beaucoup  de  sang,  est  un  fait  scientifique  absolu  et  anàn 
It'qncl  l'entêtement  ou  des  prévention^  ridicules  peuteiA 
seuls  s'élever. 

316.  Les  congostioDfi  cérébrales,  étant  de  natures  très-dîTenes,  ricbr 
ment  chacune  des  traitements  qui  diffèrent  entre  eux. 

Les  congestions  sanguines  du  cerveau  sont,  du 
reste,  de  différentes  sortes,  et  les  moyens  qui  convien- 
nent pour  les  combattre  sont  loin  d'être  appiicabia 
dans  tous  les  cas.  Ainsi,  les  unes  sont  dues  à  un  a^ 
croissement  dans  la  circulation  cérébrale;  d'autres  à 
une  stase  veineuse  de  rencéphale,  suite  elle-même  de 
ce  que  le  cours  du  sang  est  difTiciie  dans  le  cœuroo 
dans  les  poumons.  Un  grand  développement  du  veolre 
par  des  matières,  des  gaz,  de  l'eau,  etc.,  occasionoe 
aussi  une  dilatation  des  vaisseaux  dans  la  cavité  di 
crâne.  Des  poisonS)  portés  par  la  circulation  dans  ta 
substance  cérébrale,  y  déterminent  un  afllux  de  liqui* 
des,  et  cet  afflux  survient  encore  a  la  suite  des  impres- 
sions morales  et  de  certaines  alTections  névropalhi* 
ques,  telles  que  Thystérie  et  l'épilepsie.  Les  lésiooi 
chroniques  de  Tencéphale,  telles  que  celles  qui  succè- 
dent aux  foyers  hémorrhagiques,  telles  encore  que  des 
ramollissements,  des  tubercules,  peuvent  être  les  cau- 
ses des  congestions  vers  la  tête. 

Chacune  de  ces  circonstances  exigeant  des  modifi* 
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cations  particulières  dans  le  traitement,  il  en  résulte 
<iu'il  est  impossible  d'établir  ici  les  moyens  hygiéni- 
ques plus  ou  moins  simples  qui  conviennent  à  chacune 
des  variétés  de  congestion  cérébrale  dont  il  vient 
d'être  question. 

La  conséquence  logique  de  ce  qui  précède  est  que 
pour  remédier  à  la  congestion  cérébrale,  il  faut  faire 
cesser  raetion  des  causes  qui  la  déterminent,  ce  qui 
eadge,  de  la  part  du  médecin,  une  étude  approfondie 
el  de  la  science  et  du  malade.  —  Ces  études  ne  peu- 
v^t  être  faites  dans  un  ouvrage  de  la  nature  de  ce- 
lui-ci. 

3IT*  Moyen  d«  prévenir  la  rechute  d'une  bémorrhagie  encéphalique  ou 

d'une  attaque  d'apoplexie. 

Lorsqu'un  homme  a  été  atteint  d'une  bémorrhagie 
encéphalique  (encéphalorhémie),  il  y  a  tout  lieu  de 
craindre  qu'après  un  nombre  variable  de  jours^  de 
mois  ou  d'années,  le  mal  ne  se  reproduise  avec  une  in« 
tensité  nouvelle  et  ne  compromette  encore  plus  que  la 
première  fois  la  vie  du  malade.  Ce  fait  est  géné- 
ralement connu  :  mais  ce  qui  l'est  moins ,  ce  sont 
les  moyens  de  prévenir  une  aussi  fâcheuse  catas- 
trophe. 

Le  premier  de  tous  est  la  sobriété,  et  surtout  d'éviter 
d'introduire  à  la  fois  dans  l'estomac  et  dans  l'intestin 
une  grande  proportion  d'aliments,  et  surtout  de  ceux 
qui  dégagent  des  gaz.  Si  cette  précaution  est  utile  pour 
un  seul  repas,  elle  l'est  non  moins  pour  la  vie  habituelle^ 
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et  il  est  certain  qu'un  régime  très-substantiel  et  très- 
abondant,  donnant  lieu  à  la  formaUon  d'une  proportion 
très-considérable  de  sang,  dispose  singulièrement  à  la 
congestion  et  à  Thémorrhagie  cérébrale.  De  plus,  l'in- 
gestion habituelle  d'une  nourriture  copieuse,  surloal 
alors  qu'elle  est  composée  de  farineux ,  de  fécules,  de 
graines  potagères,  de  corps  graisseux,  doit  être  rangée, 
ainsi  que  la  rétention  habitueUe  des  matières  et  des 
gaz,  parmi  les  circonstances  qui  favorisent  le  plus  le 
développement  du  ventre.  Ce  grand  développement  de 
l'abdomen,  gênant  démesurément  la  respiration  et  re- 
foulant le  cœur,  est  une  cause  puissante  d'embarras 
dans  la  circulation  du  cerveau.  Il  est  donc  très-utile, 
pour  celui  qui  est  disposé  à  la  rechute  d'une  hémor- 
rhagic  encéphalique,  d'être  réservé  sur  la  proporUon 
des  aliments  qu'il  prend,  et  de  se  nourrir  particulière- 
ment de  substances  qui,  sous  un  petit  volume,  peuvent 
le  nourrir  suffisamment,  teUes  que  les  viandes,  le  pois- 
son,  les  œufs,  etc. 

Le  second  moyen  est  de  ne  prendre  des  boissons  fer- 
mentées,  et  surtout  de  celles  qui  contiennent  beaucoup 
d'alcool,  qu'avec  la  plus  grande  modération. 

Le  troisième,  d'après  ce  qui  vient  d'être  dit  de  la  stase 
des  matières  et  des  gaz,  et  du  volume  du  ventre,  est 
d'avoir  fréquemment  recours  à  des  purgatifs  légers 
qui,  tels  que  de  petites  doses  de  rhubarbe  ou  de  scam- 
monéc,  provoquent  un  certain  nombre  d'évacuations 
par  jour  et  empêchent  la  stase  des  scories  et  le  dégage- 
ment des  fluides  élastiques. 
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Le  quatrième  moyen  est  de  se  soustraire  autant  que 
possible  aux  impressions  morales  vives,  aux  efforts 
violents  et  surtout  à  ceux  de  la  défécation. 

Le  cinquième  est  d'éviter  aussi  de  se  trouver  dans 
des  appartements  étroits,  mal  aérés,  et  dans  ceux  sur- 
tout où  la  respiration  d'un  grand  nombre  d'hommes  a 
altéré  l'atmosphère. 

Le  sixième  est,  pour  peu  que  l'on  éprouve  la  sensa- 
tion d'une  gène  à  la  circulation  vers  la  tête  ou  de  la 
peine  ë  respirer,  de  pratiquer  coup  sur  coup  des  inspi- 
rations suspirieuses. 


318.  Utilité  de  la  limonade  chlorhydrique  dans  le  cas  de  concrétions 
dans  les  artères  du  cœur  et  dans  les  vaisseaux. 


Les  gens  qui  présentent  du  côté  du  cœur  des  acci- 
dents chroniques  que  l'on  peut  rapporter  à  des  concré- 
tions dans  les  vaisseaux,  concrétions  qui  sont  parfois 
appréciables  aux  artères  du  bras,  de  la  cuisse,  etc., 
feront  bien,  d'après  quelques  faits  dont  j'ai  été  témoin, 
d'avoir  recours,  pour  prévenir  la  formation  de  ces  con- 
crétions ou  pour  y  remédier  jusqu'à  un  certain  point, 
de  prendre,  le  matin  et  le  soir,  une  verrée  de  limonade 
chlorhydrique  légère,  et  destinée  à  agir  sur  les  sels 
calcaires  en  les  dissolvant. 

Enfin  les  saignées,  dont  la  quantité  doit  être  propor- 
tionnée à  l'état  des  organes  et  obtenues  au  moyen  de 
la  lancette  ou  des  sangsues,  pourraient,  avec  avantage, 
être  pratiquées  de  loin  en  loin. 

Je  puis  affirmer  qu'en  ayant  recours  à  l'emploi  des 
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mnyons  précôdctils,  j'aî  vu  des  gens  qui  ovaienl  été 
rrn|)pés  d'une  première  et  même  d'une  seconde  attaque 
d'aï»oi»loxie,  vivre  six  ou  huit  ans  sans  récidive,  etqne 
mndame  H...,  de  Versailles,  qui  a  été  dans  ce  cas,  n'a 
péri,  dix  ans  après  une  secon'de  attaque,  qu'à  la  suite 
d'un  ramollissement  hypotrophique  du  cerveau. 


319.  Peut-on  espérer  ramener  un  paralytique,  derenn  tel  à  taMite 
d'une  hèmorrhagie  encéphalique,  à  un  état  convenable  de  l'a- 
telligence  et  des  mouvements  ?  Moyens  les  plus  convenables  i 
employer  dans  de  tels  cas. 


Rien  n'est  désespérant  comme  de  voir  les  infirmités 
physiques  et  intellectuelles  de  l'iiomme  qui  a  été  atteint 
d'une  hèmorrhagie  cérébrale.  A  coup  sûr,  dans  des  cas 
pareils,  les  médicaments  n'ont  aucune  efficacité.  Heu- 
reusement que,  peu  à  peu  et  à  mesure  que  s'éloigne  le 
temps  où  l'attaque  a  eu  lieu,  l'intelligence  altérée  s'a- 
méliore et  le  mouvement  se  rétablit  jusqu'à  un  certain 
point.  Ces  heureuses  modifications  survenues  dans  l'étal 
morbide  sont  les  résultats  de  l'organisme  lui-même, 
que  l'on  est  convenu  d'appeler  la  nature.  Seulemeol. 
quelques  moyens  ont,  sur  le  retour  des   facultés  intel- 
lectuelles et  sur  le  rétablissement  des  mouvements,  les- 
quels  d'ailleurs  restent  toujours  incomplets  l'un  et  l'au- 
tre, une  influence  heureuse.  Ces  moyens  sont  d'exciter 
la  volonté  des  malades,  d'engager  ceux-ci  à  agir  le  plus 
possible  avec  les  membres  paralysés,  de  pratiquer  des 
frictions  et  le  massage  sur  ces  mêmes  membres,  et  de 
diriger  exclusivement  dans  leur  étendue;  en  se  donnant 
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garde  de  le  porter  vers  les  centres  nerveux,  un  courant 
d'électricité  par  induction;  c'est,  de  plus,  de  faire  exé- 
cuter tous  les  jours  des  mouvements  gymnastiques  de 
plus  en  plus  étendus;  c'est  encore  de  faire  exercer, 
autant  que  possible,  Tintelligence  et  de  recommencer 
une  éducation  nouvelle,  comme  s'il  s'agissait  d'un  en- 
fant que  l'on  élève;  car  j'ai  vu  M»  Vatel,  (père  de  l'an- 
cien directeur  des  Italiens,)  qui,  à  la  suite  d'une  hé- 
morrhagie  encéphalique,  avait  perdu  la  possibilité  de 
lire,  tout  en  ayant  conservé  la  faculté  d'écrire,  et  qui, 
reprenant  des  leçons  de  lecture,  finit,  après  quelques 
mois,  par  lire  couramment «t  ses  écrits  et  les  journaux. 


).  Aphasie,  aphémie,  etc.  Cas  remarquables  d'oubli  de  la  mémoire 
de  certains  mots  (  amnèmononie,  ce  qui  signifie  perte  de  la 
mémoire  des  noms. 


On  a  beaucoup  parlé,  dans  ces  derniers  temps,  d'un 
symptôme  de  souffrance  encéphalique,  dont  on  a 
presque  fait  une  maladie  :  je  veux  parler  de  l'impos- 
sibillté  où  se  trouvent  quelques  personnes  atteintes  de 
lésions  cérébrales,  persistantes  ou  passagères,  de  dire 
certains  mots,  certains  membres  de  phrase,  tandis 
qu'elles  peuvent  facilement  prononcer  d'autres  paroles* 
Des  médecins,  qui  sont  très-loin  d'adopter  le  pathono- 
misme  (nomenclature  conçue  d'après  les  idées  médi- 
cales modernes)  et  qui  se  sont  élevés,  avec  plus  d'ani- 
mation que  de  raison,  contre  l'admission  d'un  langage 
utile  et  expressif,  se  sont  évertués  à  donner  au  symp- 
tôme dont  il  s'agit  une  dénomination  convenable  et 
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l'aile  d'après  les  principes  qu'il  est  souvent  iadispcD- 
sable  d'adopter  dans  la  plupart  des  cas  pathologiques. 
Eux,  qui  s'élèvent  avec  une  ténacité  singulière  con- 
tre remploi,  dans  noire  langue,  des  racines  grecques, 
ont  cherché  à  former  un  mot,  de  source  hellénique, 
qui  soit  propre  à  exprimer  nettement  leur  idée  sur  le 
caractère  même  du  phénomène  dont  il  s'agit. 
C'est  ainsi  qu'il  ont  proposé,  pour  désigner  le  symp- 
/  tome  dont  il  est  ici  question,  les  dénominations  :  aphcmie, 
aphasie,  etc.,  etc.  Il  y  a  même  eu  dans  les  journaux, 
sur  le  terme  le  meilleur  à  adopter  dans  ce  cas,  des 
discussions  auxquelles  on  a   accordé  beaucoup  trop 
d'importance;  et  cependant  ces  mêmes  personnes ch^îr- 
chent  à  faire  croire  qu'il  est  inutile  de  désigner  les  lé- 
sions d'organes  par  des  mots  significatifs!  Ainsi  est 
fait  l'esprit  humain  alors  qu'il  écoute  la  prévention,  la 
rivalité  ou  l'esprit  de  parti! 

Ces  termes  mêmes  que  l'on  a  proposés  sont  surtout 
mauvais,  parce  qu'ils  ne  désignent  pas  la  nature  du 
symptôme  que  l'on  veut  dénommer.  Ce  n'est  pas,  en 
effet,  la  faculté  d'émettre  les  sons  vocaux  nécessaires 
pour  articuler  un  mot,  une  phrase,  etc.,  qui  manque 
nu  malade  :  c'est  bien  la  mémoire  de  ce  mot.  La  preuve 
en  est  que,  si  l'on  vient  à  prononcer  devant  lui  ce  terme 
ou  cette  phrase  alors  qu'il  les  a  longtemps  et  inutile- 
ment cherchés,  ils  les  prononce  plusieurs  fois  de  suite 
tout  à  coup  et  avec  volubilité.  C'était  ce  qui  avait  lieu 
pour  le  vieux  prêtre  Perrier,  que  j'ai  vu  dans  les  pre- 
miers temps  de  ma  carrière  médicale  et  dont  j'ai  tracé 
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fThistoire  dans  les  traités  de  diagnostic  et  de  médecine 
({pratique.  Ce  vieillard  avait  oublié  les  noms  de  tous  les 
Mmbstantifs,  et  se  servait,  pour  exprimer  ce  qu'il  vou- 
lait dire,  de  périphrases  dans  lesquelles  n'entraient  que 
des  verbes,  des  adjectifs,  des  pronoms  ou  des  préposi- 
tions. Ainsi,  si  son  intention  était  de  demander  un  cha- 
peau, il  se  servait  d'une  locution  comme  celle-ci  :  Don- 
nez-moi ce  qui  sert  à  se  couvrir  en  haut.  Arrivait-il 
qu'on  proférât  devant  lui  le  mot  chapeau,  il  le  répétait 
plusieurs  fois  coup  sur  coup,  et,  un  instant  après,  il 
avait  de  nouveau  complètement  oublié  de  pouvoir  le 
dire.  J'ai  vu,  depuis  bien  des  années,  plusieurs  faits 
analogues,  et  je  serais  désolé  d'avoir  pu  les  rapporter  à 
une  maladie. 

Des  phénomènes  de  ce  genre  sont  si  bien  des  symp- 
tômes, que  le  vieux  prêtre  Perrier  comme  M.  Vatel 
(p.  439)  portaient  des  lésions  organiques  consécutives 
à  des  hémorrhagies^  et  qui,  pour  le  premier  de  ces  ma- 
lades, furent  constatées  sur  le  cadavre,  c^iv  je  trouvai 
dans  l'un  des  corps  striés  de  V ancien  ecclésiastique  plu- 
miers petits  kystes  séreux,  résultats  de  Vhémorrhagie  encé- 
phalique dont  je  l'avais  traité  un  an  auparavant. 

Si  l'on  voulait  donner  un  nom  juste  au  symptôme 
dont  il  est  ici  question,  il  faudrait  l'appeler  amnémo' 
nomie,  ce  qui  signifie  défaut  de  la  mémoire  des  noms, 
et  cette  absence  de  mémoire  se  prononce  dans  un 
grand  nombre  de  cas  et  à  des  degrés  très-divers, 
depuis  cet  oubU  des  noms  propres,  qui  a  lieu  soit  d'une 
manière  accidentelle  chez  tant  de  gens  soit  âgés,  ou 

28. 
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mr»mo  jounos,  soit  alors  que  l'on  est  affaibli,  jusqu'aux 
phénomènes  nettement  accentués  de  la  perle  de  mé- 
moire dos  mots,  tels  qu'on  les  observe  h  la  suite  ds 
hémorrhagies  et  de  l'atrophie  cérébrale,  etc. 

Il  en  est  du  trouble  fonctionnel  précédent  comiM 
d'une  foule  d'autres  :  il  peut  dépendre  d'une  lésion  pff- 
sistante  et  de  durée,  comme  cela  arrivait  danslecH 
du  vieux  i)rélre  Perrier,  et  alors  le  symptôme  amnén»- 
nomie  persiste  aussi  ;  ou  il  est  le  résultat  d'une  modi- 
lication  momentanée  de  texture  analogue  aux  névropal- 
lies,  aux  altérations  du  sang,  etc.;  et  quand  il  e« 
arrive  ainsi,  comme  il  paraît  que  cela  a  eu  lieucbn 
M.  le  professeur  Lordat,  le  phénomène  symptomaliqoe 
cesse  quand  l'état  organique  qui  lui  a  donné  lieu  s'esl 
dissipé. 

Tout  ce  qui  a  été  dit  précédemment  des  moyew 
d'exercice  et  d'éducation  applicables  à  la  curation  des 
paralysies,  suites  des  lésions  encéphaliques,  est  appli- 
cable à  celle  de  l'amnémonomie. 

320  bis.  Cas  remarquable  etguërison  incomplète  d'amnémononie. 

Tout  récemment,  à  l'Hôtel-Dieu,  salle  Saint-Bernard, 
j'ai  observé  à  la  clinique  un  cas  de  guérison  imcomplète 
d'amnémonomie,  qui  me  paraît  être  des  plus  remar- 
quables et  qui  prouve  bien  que  ce  phénomène  maladif 
est  le  résultat  d'une  lésion  encéphalique  dont  il  suit  la 
marche  : 

Une  jeune  femme  fut  atteinte  à  la  fois  d'une  paralysie 
du  membre,  supcrieuvôvoii,  et  d'une  perte  de  la  méfMire 
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des  mots;  la  connaissance  était  intacte,  mais  la  malade 
ne  pouvait  en  aucune  façon  se  rappeler  le  nom  des  cho- 
ses, et  la  manifestation  de  ses  idées  était  on  ne  peut  pas 
plus  difficile.  Les  jours  suivants,  le  mouvement  se  réta- 
blit peu  à  peu  dans  le  bras  droit,  et  j'en  déduisis  la  con- 
séquence que  Tamnémonomie  étant  liée  à  la  même 
lésion  du  cerveau  à  gauche  que  celle  qui  avait  donné  lieu 
à  Tanervismie  du  membre  supérieur  droit,  il  devait  ar- 
river que  la  mémoire  se  rétablirait,  puisqu'il  en  adve- 
nait ainsi  du  mouvement.  C'est  en  effet,  ce  qui  eut  lieu, 
tnen  que  d'une  manière  incomplète  :  la  jeune  femme, 
qui  se  désespérait  de  l'impossibilité  où  elle  était  dédire 
le  nom  des  objets  qui  l'entouraient,  parvint  d'abord  à 
les  prononcer,  alors  qu'on  les  répétait  plusieurs  foisde- 
vant  elle;  dès  lors,  je  lui  fis  faire  des  exercices  de  pa- 
role ou  plutôt  de  mémoire  répétés  tout  le  jour;  et  l'a- 
mélioration fut  assez  rapide;  mais  ce  qui  réussit  le 
mieux,  fut  de  lui  faire  voir  un  mot  qui  devint  un  signe 
suffisant  pour  la  faire  tout  d'abord  se  ressouvenir  du 
terme  que  ce  nom  signifiait. 

Lorsque  je  perdis  de  vue  celte  jeune  femme,  le  mou- 
vement du  bras  et  sa  mémoire  étaient  en  très-grande 
partie  rétablis. 

Les  soins  que  les  sœurs  et  les  gens  de  service  ont 
pris  de  cette  femme,  sont  au-dessus  de  tout  éloge. 

3S1.  Défaut  d'abord  du  sang  vers  le  cerveau  (hypocéphalémie,  acé- 
phalémie).  Syncope,  évanouissement. 

Le  cerveau  et  très-probablement  le  moelle  verté- 
brale souffrent  peut-être  plus  souvent  par  défaut  que 
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pnr  oxcès  de  sang,  et  ion  n'a  pas  toujours  tenuasseï 
com|)tc  de  ce  fait  capital.  Pour  peu  que  Von  éprauveia 
ètourd'issemmts  ou  des  vertiges,  on  ne  manque  pa$iex 
croire  atteint  d'une  co)igestion  cérébrale,  et  malheureut 
ment  trop  de  médecins  partagent  cette  croyance.  Or,  I 
s'en  faut  bien  que,  dans  une  foule  de  cas,  ils  soîent,à 
cet  égard,  dans  le  vrai;  des  symptômes  aDaloguesî 
ceux  qui  produisent  la  congestion  sanguine,  ou  la 
premiers  phénomènes  d'une  iiémorriiagie  encéphali- 
que, se  déclarent  alors  que  le  sang  n'arrive  plus  ai 
cerveau  ou  n'y  parvient  pas  en  proportion  suffisante. 

L'évanouissement  ou  syncope  est  l'expression  ex- 
trême de  ce  défaut  de  sang,  ou  d'un  arrêt  de  circula- 
tion dans  la  tête;  «ce  même  défaut  de  sang  présente 
bien  des  degrés,  dont  les  plus  faibles  sont  marquésipar 
des  étourdissements,    des  éblouissements,  des  tinte- 
ments d'oreilles,  etc.,  tandis   que,  dans  les  cas  les 
mieux  dessinés,  ont  lieu  :  la  perte  de  connaissance, 
des  vomissements  et  même  des  convulsions.  J'ai  publié, 
sur  ce  sujet,  des  travaux  qui  ont  eu  pour  matériaux 
soit  des  expériences  sur  les  animaux,  soit  des  faits  ob- 
servés sur  l'homme  sain,  soit  des  observations  recueil- 
lies, pendant  de  longues  années,  dans  les  hôpitaux. 

Il  suffit  de  tenir,  pendant  quelque  temps,  la  tète  d'un 
animal  qui  a  perdu  beaucoup  de  sang  élevée  sur  un  plan 
supérieur  aux  autres  parties  du  corps  pour  voir  sur- 
venir les  symptômes  dont  il  vient  d'être  parlé,  et  cet 
phénomènes  cessent  de  se  manifester  alors  que  l'on  abaisse 
le  cerveau.  Il  semble  parfois,  dans  le  premier  cas,  que 


I  SYNCOPE  SIMULANT  LA  MORT;  RETOUR  A  LA  VIE     445 

l'animal  soit  mort,  et  qu'il  ressucite  dans  le  second. 
Les  mêmes  faits  sont  observés  chez  l'homme  (1). 

882.  Cas  remarquable  de  retour  momentané  à  la  vie  chez  un  homme 

qui  paraissait  mort. 

J'ai  cité  ailleurs  le  cas  d'un  courtier  en  diamants, 
]f .  Achard,  qui,  en  i825,  avait  été  atteint  par  un  coup 
de  pied  de  cheval  porté  sur  le  ventre  (2).  Une  hémor- 
rbagie  abdominale  était  survenue.  On  avait  tenu  le 
malade  assis  sur  une  chaise.  Depuis  cinq  minutes  il 
"n'avait  plus  de  connaissance;  la  respiration  ne  s'exé- 
cutait pas  ;  les  battements  du  cœur  et  du  pouls  étaient 
inappréciables;  les  assistants  croyaient  que  ce  malheu- 
reux n'existait  plus.  Je  fis  étendre  le  malade  sur  un  plan 
•  horizontal,  la  tête  étant  placée  un  peu  plus  bas  que  le 
tronc.  Un  instant  après,  quelques  soupirs  eurent  lieu, 
le  cœur  battit,  la  connaissance  revint,  des  phrases  très- 
lucides  furent  proférées;  malgré  mes  exhortations  et 
même  malgré  mes  ordres,  on  souleva  la  tête  de  cet 
agonisant,  qui,  presque  subitement,  perdit  alors  con- 
naissance et  peri^.  Certes,  si  la  tête  fût  restée  élevée, 
l'attitude  assise  étant  conservée,  il  n'y  aurait  pas  eu 
cette  sorte  de  résurrection  dont  il  vient  d'être  parlé,  et 
Achard  eût  été,  dès  lors,  frappé  d'une  mort  définitive (3), 

(1)  Mémoire  sur  les  pertes  de  sang,  sur  la  syncope  et  l'apoplexie. 
Procédé  opératoire  de  la  percussion^  pages  208,  noi  351 ,  444,  etc.; 
Traité  de  médecine  pratique^  n«*  11,814;  11,816,  etc. 

(2)  Procédé  opératoire^  n»  404. 

(3)  On  peut  comparer  ce  retour  momentané  à  la  vie  à  ce  qui  a  lieu 
chez  certains  animalcules  desséchés,  qui  sont  animés  de  mouvements 
alors  que  Teau  et  la  chaleur  les  pénètrent. 
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qui,  plus  tard,  fut  le  résultat  d'un  défaut  absolu  de 
l'abord  du  snng  dans  les  vaisseaux  du  cerveau,  dû  àee 
que  la  faible  proportion  de  ce  liquide  qui  circulait 
encore  ne  pouvait,  à  cause  de  son  peu  de  volume  ei 
de  la  faiblesse  du  cœur,  surmonter  l'influence  de  la 
pesanteur  et  être  lancé  dans  l'encéphale. 


3*23.  Extrême  utilité,  dans  la  syncope,  de  tenir  la  t^te  plus  oa  moi» 

abaissée. 


Que  de  fois,  depuis  cette  époque,  soit  en  ville,  soit  à 
l'hôpital,  dans  Tagonie  par  défaut  de  sang  et  par  fai- 
blesse du  cœur,  ne  suis-je  pas  parvenu,  en  tenant 
abaissée,  ou  de  niveau  avec  le  corps,  la  tête  du  mori- 
bond, à  retarder  de  quelques  minutes  et  même  de  quel- 
ques heures  la  terminaison  fatale  t  Dans  combien  de 
cas,  chez  des  femmes  atteintes  de  pertes  utérines,  sur- 
tout à  la  suite  de  l'accouchement,  ou  chez  des  hommes 
qui  avaient  perdu  beaucoup  de  sang,  n'ai-je  pas  remé- 
dié ainsi  aux  éblouissements,  aux  vertiges,  à  la  perte 
do  connaissance,  aux  convulsions  même,  etc.,  qui 
étaient  dus  au  défaut  d'abord  du  sang  vers  le  cerveau! 
Que  de  fois  le  moyen  si  simple  dont  il  vient  d'être  parié 
n'a-t-il  pas  contribué  à  conserver  la  vie  des  malades  ou 
de  nouvelles  accouchées  ? 

C'est  donc  um  loi  en  thérapisme,  et  utie  loi  absolue^ 
que  de  maintenir  de  niveau  avec  le  tronc  et  parfois 
abaissée,  la  tète  des  malades  qui  perdent  ou  qui  vien- 
nent de  perdre  une  grande  proportion  de  liquide  san- 
guin. Cette  proposition  est  tout  aussi  applicable  au  cas 
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d'hypémie  (peu  de  sang)  survenue  à  la  suite  des  pertes 
^  de  liquides  causées  par  la  diarrhée,  les  sueurs,  la  nour- 
"  rilure  insuffisante,  l'abstinence,  etc.,  que  dans  ceux  où 
^  une  hémorrhagie  a  fait  un  vide  dans  les  vaisseaux. 
'^  Telle  jeune  fille  qui,  dans  une  soirée,  se  trouve  mal; 
telle  femme  enceinte  chez  laquelle  le  sang^  se  portant 
vers  le  produit  de  la  conception,  cesse  d'être  suffisam- 
ment dirigé  vers  la  tête  ;  tel  malade  exténué  par  un 
régime  trop  sévère  qu'on  lui  a  fait  ridiculement  tenir  ; 
tels  hommes  qui  se  nourrissent  mal  ou  ayant  éprouvé 
des  privations,  sont  atteints  de  vertiges,  de  tintement 
d'oreilles,  de  nausées,  de  tendance  à  Tévanouissement, 
etc.;  ne  devront  être  soumis,  pour  ces  accidents,  à  des 
moyens  pharmaceutiques  et  surtout  à  des  saignées,  que 
si  Ton  a  essayé  d'abord  de  faire  disparaître  les  symp- 
tômes dont  il  s'agit  par  une  position  convenable  de  la 
tête. 

321.  Moyen  simple  de  distinguer  la  syncope  de  la  congestion  cërè« 

brale  et  de  l'apoplexie. 

L'étude  et  la  constatation  des  faits  qui  viennent 
d'être  exposés  m'ont  conduit  à  trouver,  dans  la  position 
de  la  tête  par  rapport  au  corps^  un  moyen  physique 
précieux  pour  distinguer  les  cas  de  congestion  ou 
d'hémorrhagie  cérébrale  de  ceux  où  il  s'agit  du  défaut 
d'abord  du  sang  vers  le  cerveau  (1). 

Quand  un  malade,  pâle  ou  non,  mais  qui  ne  présente 

(0  Mémoire  sur  le  diagnostic  de  U  syncope  et  de  l'apoplexie  dans 
le  procédé  opératoire,  d"  444. 
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pas  celte  colora  lion  de  la  face,  celte  turgesceoce  des 
vaisseaux,  cette  rougeur  des  capillaires,  celte  coergie 
du  pouls  de  Favant-bras  et  surtout  du  cœur,  qui  ne 
permclteiU  pas  de  se  méprendre  sur  le  fait  d'une  coo- 
gestion  vers  la  U^te;  quand,  dis-je,  il  arrive  que  ce 
malade  est  atteint  d*éblouissement,  de  tintement  d'oreil- 
les, de  vertiges  suivis  de  nausées,  de  vomissements,  de 
troubles  dans  rintelligence,  et  même  de  mouveme»U 
convulsifs^  il  convient  de  faire  placer,  pendant  quelqua 
instants,  la  tête  sur  un  plan  situé  plus  bas  ou  au  moins 
placé  de  niveau  avec  celui  des  autres  parties  du  corps. 
S'il  s*agit,  chez  cet  individu,  d'une  absence  de  saog 
vers  le  cerveau,  presque  à  l'instant  même  les  accideols 
se  dissipent. 

325.  Élévation  du  bras  suivie  de  l'affaiblissement  du  pouls,  fiusut 
voir  qu'un  malade  a  peu  de  sang  ou  que  les  battements  du  coff 
ont  peu  d'énergie. 

Pour  bien  constater,  sur  un  malade  présumé  atteiot 
de  congestion  cérébrale,  que  la  faiblesse  de  la  circula- 
tion et  les  autres  accidents  sont  dus  au  peu  de  sang 
contenu  dans  les  vaisseaux,  il  suffît  de  palper  Tarière  de 
Tavant-bras  dans  diverses  positions  de  celui-ci.  S'il 
arrive  qu'étant  située  horizontalement^  cette  artère  ne 
donne  pas  une  sensation  de  résistance;  puis,  si  Ton 
élève  le  bras  de  telle  sorte  que  la  main  soit  placée  plus 
haut  que  la  tête,  et  si  alors  le  pouls  radial  disparait,  on 
a  ainsi  la  preuve  que  la  circulation  est  très-languis- 
sante, que  les  vaisseaux  sont  presque  vides,  ou  que 
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Taclion  du  cœur  n*est,  pas  assez  énergique  pour  porter 
le  sang  jusqu'au  cerveau.  Cette  remarque  est  applica- 
ble à  beaucoup  à'autres  cas  d'affections  dans  lesquelles 
le  médecin^  conservant  des  doutes  sur  les  proportions 
de  liquides  contenus  dans  l'appareil  circulatoire,  ou  sur 
la  force  des  contractions  cardiaques,  veut  dissiper  toute 
incertitude  à  cet  égard. 

396.  Moyens  rationnels  à  employer  dans  le  cas  de  ramollissement  du 
cerveau,  de  la  moelle  (encéphale  ou  myëlomalaxie)  et  dans  la 
paralysie  générale. 

Sous  le  nom  de  ramollissement  du  cerveau  et  des 
centres  {nerveux,  on  a  désigné  des  cas  très-divers  et 
qui  se  rapportent  à  des  affections  aiguës  ou  chroniques 
différentes  les  unes  des  autres.  Parmi  ces  affections,,  il 
en  est  d'inflammatoires,  et  il  n'entre  pas  dans  mon  plan 
d'en  parler  ici.  D'autres,  au  contraire,  sont  très-lentes 
dans  leur  marche,  et  on  les  a  souvent  étudiées  sous  le 
nom  de  paralysie  générale.  Ces  déplorables  lésions  sont 
presque  toujours  abandonnées  à  elles-mêmes,  parce 
que  les  médecins  les  plus  habiles  savent  bien  que  les 
excitants  de  la  peau,  lesexutoirés,  les  traitements  phar- 
maceutiques, sont,  dans  de  tels  cas,  entièrement  dé- 
pourvus d'efficacité. 

Les  symptômes  dont  il  s'agit,  souvent  en  rapport 
avec  une  vieillesse  anticipée  (il  est  des  gens  qui  sont 
vieux  dans  le  jeune  âge),  d'autres  fois  consécutifs  à  des 
états  pathologiques  dont  l'aliénation  mentale  est  l'ex- 
pression, consistent  très- fréquemment  en  une  véritable 
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hypotrophie  des  éléments  constituants  du  névraxe,  et 
ils  peuvent  étrQ  heureusement  ralentis  dans  leur  mar- 
che funeste,  ou  combattus  avantageusement  par  des 
moyens  tirés  de  Thygiène.  Des  faits  assez  nombreux 
ont  démontré  pour  moi  la  réalité  de  cette  proposilioD. 


3S7.  Matière  nerveuse  donnée  comme  aliment  aux  malade8  atteints 

d'hypotrophie  névraxique. 

Quand  tin  organe  se  nourrit  mal,  il  diminue  de  vo- 
lume; c'est  ainsi  que  Tabstinence  et  ralimentalion  in- 
sufTisante  sont  suivies  d'hypotrophie.  Quand  les  maté- 
riaux qui  entrent  dans  la  trame  organique  ne  se  trou- 
vent pas  en  assez  grande  proportion  dans  le  sang  poor 
la  nourrir,  il  faut  bien  qu'elle  dépérisse;  c'est  d'apiàl 
ces  faits  ou  ces  idées  que  Ton  donne  une  nourritme 
abondante,  et  composée  surtout  de  chairs  saignantM» 
aux  gens  dont  les  muscles  sont  exténués.  La  fibrine,  ob 
eiïet,  bien  que  modifiée  par  les  organes  digestifs,  ne  peut 
être  inutile  pour  rétablir  des  gens  atteints  de  marasoie 
musculaire.  D'un  autre  côté,  il  est  incontestable,  comiBS 
nous  l'avons  vu,  que  le  phosphate  de  chaux  est  uoe 
substance  très-propre  à  rendre  aux  os  leur  soUdité^etCi 
Or  ,  très-probablement,  une  nourriture  principalemeol 
composée  de  matière  nerveuse  provenant  ducerveau,^ 
la  moelle  ou  des  nerfs  d'animaux,  de  laitance  de  poissona 
quelque  chance  d'être  utilement  administrée  dans  le  ra- 
mollissement de  la  trame  névraxique.  Ces  aliments  cofi- 
tiennent  évidemment  les  mêmes  principes  organique 
que  ceux  qui  entrent  dans  la  composition  chimique dtf 
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aH  parties  névriques  atrophiées.  Or,  s'il  est  vrai,  comme 
i^  Dumas  et  Liebig  l'ont  admis,  que  la  graisse  et  que  les 
m  liDiles  dont  on  fait  usage  comme  nourriture  fournissent 
^    au  moins  une  partie  des  substances  adipeuses  qui  en- 
.^   trent^dans  la  composition  de  l'homme  et  des  animaux, 
il  y  a  tout  lieu  de  penser  qu'une  alimentation  formée 
K    en  grande  partie  de  matière  nerveuse  peut  mieux  ré- 
parer le   névrosystème  hypotrophié  que  toute  autre 
espèce  de  nourriture. 

Je  ne  pemêpaSy  à  coup  sû^r^  que  la  matiète  nerveuse 
ingérée  puisse  aller  de  toute  pièce  réparer  un  encéphale 
profondément  lésé  dans  sa  structure  intime,  et  que  des 
vaisseaux,  des  fibres,  des  cellules,  des  tubes,  détruits 
dans  cet  organe,  puissent  se  reformer  sous  l'influence 
de  matériaux  nutritifs  analogues  à  ceux  qui,  primitive- 
ment, avaient  constitué  la  structure  encéphalique; 
mais  soit  qu'il  s'agisse  de  retarder  l'émaciation  suc- 
cessive des  parties  qui  s'atrophient,  soit  que  l'on  cher- 
che h  arrêter  ce  mouvement  d'exténuation,  rien  n'est 
plus  raisonTMble  que  de  donner  aux  malades  atteints  de 
ramollissement  chronique  du  névraxe,  des  alirnents  qui 
recèlent  plus  que  d'autres  les  matières  entrant  nor^ 
maternent  dans  la  composition  de  cet  important  or^ 
gane. 

Il  faut  que  certains  critiques  plus  que  malveillahts 
n'aient  pas  lu  ou  aient  voulu  oublier  ces  annotations 
pour  avoir  attaqué  d'une  façon  qui  leur  a  fait  plus  de  tort 
qu'à  moi-même,  l'emploi  de  la  matière  nerveuse  dans 
les  cas  de  ramollissement  du  cerveau  ou  de  la  moelle; 
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ces  gons-lii  qui ,  très-probablement  ne  craindraient 

pas  do  proposer  un  affreux  poison  :  le  phosphore,  pour 

tonifier  des  gens  affaiblis,   ne  savent  donc  pas  quels 

matière  cérébrale  en  contient  sous  une  forme  et  à  uo 

tel  état  qu'il  peut,  sans  aucun  danger,  être  donné  comme 

nourriture. 

S28.  Rôp^me,  exercice,  éducation  dans  la  néTraxo^Dalaxic  oa  nmol* 

lissemcnt  de  l'axe  nerveux. 

Mais  quand  la  matière  nerveuse,  donnée  comme  ali- 
ment, n'aurait  pas  une  utilité  en  rapport  avec  sa  trame 
organique  et  ses  éléments  spéciaux,  elle  en  aurait  ai 
moins  comme  substance  nutritive.  C'est,  en  effet,  a« 
moyen  d'un  régime  animal  et  réparateur,  joint  à  an 
exercice  proportionné  aux  forces  et  augmenté  graduel- 
lement; c'est  en  cherchant  journellement,  par  l'éduci- 
tion,  à  rendre  la  volonté  plus  active  au  point  de  vue  de 
son  influence  sur  le  mouvement  musculaire  et  sur  les 
fonctions  intellectuelles,  que  l'on  peut  obtenir  quelques 
succès  dans  les  cas  d'encéphalo  ou  de  myélo-malaiie 
(ramollissement  du  cerveau  bu  de  la  moelle).  Des  dou- 
ches et  des  courants  électriques,  dirigés  vers  les  nerfe 
et  les  muscles  des  membres  affaiblis,  peuvent  aussi 
concourir  à  améliorer  la  position  des  malades  atteints 
do  paralysie  générale.  Les  propositions  que  je  viens 
d'émettre  ne  sont  pas  des  théories  gratuites  :  elles  ont 
été  consacrées,  dans  ma  pratique,  par  les  heureux 
résultats  que  j'ai  obtenus,  chez  quelques  malades, 
d'une  médication  analogue  à  celle  qui  vient  d'être  ex- 
posée. 
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339.  Troubles  dans  l'exercice  de  Tintelligence  (dyspsychismic- 
anomopsychismie).  Déliroj  folie  ou  aliénation  mentale. 

A  Dieu  ne  plaise  que  je  veuille  agiter  dans  cet  ouvrage 
la  grande  question  philosophique  relative  à  Tàine  et  à 
^  rapports  dans  Tencéphale. 

Que  le  principe  qui  nous  anime  et  auquel  convient 
sibienlemol  psychatome,  soit,  comme  je Tadmcts  (l), 
le  point  de  départ  de  toute  organisation,  que  Ton  sup- 
pose au  contraire  que  les  facultés  intellectuelles  soient 
les  résultats  d'une  action  primitive  de  l'organisme,  du 
syslème  nerveux  et  de  la  matière  (ce  qui  me  parait 
inacceptable),  toujours  est-il  qu'il  faut  bien  convenir 
que  le  cerveau  est  tellement  lié  à  la  manifestation 
^  la  pensée  que  les  plus  légères  lésions  dont  il  est 
atteint  sont  suivies  de  modifications  considérables 
«lans  l'intelligence.  C'est  ce  que  l'étude  du  délire 
et  de  l'aliénation  mentale  ne  permet  pas  de  mettre  en 


Il  est  fort  difficile  de  distinguer  le  délire  de  Valié- 
^ion  tnerUale,  qui  n'est  en  définitive  qu'un  délire  pro- 
S^(2). 

Oq  a  voulu  assigner  pour  caractère  au  délire  d'être 
accompagné  de  fièvre,  ainsi  qu'il  en  arrive  dans  les 
affections  dites  fièvre  typhoïde,  variole,  etc;  mais  on 

(1)  Dieu,  Vâme  et  la  nature,  pocme  par  M.  Piorry,  1856.  Une 
'^^Dde  édition  de  cet  ouvrage  paraîtra  en  1868.  Elle  sera  précédée 
<l'étQdes  philosophiques,  et  suivie  de  quelques  autres  productions  lit- 
^res. 

(3j  Mémoire  sur  le  délire  lu  à  l'Académie  de  médecine,  par  M.  Piorry, 
xir  la  folie  et  le  délire. 
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a  oublié  alors  que  Taltération  du  sang  que  causent  Ual- 
cool,  ropium,  le  haschich,  la  jusguiame,  etc.;  donnent 
lieu  à  un  irouble  intellectuel  dit  délire,  sans  qu'aucun 
phénomène  fébrile  se  manifeste,  et  qu'il  en  arrive  ainsi 
pour  les  aberrations  d'idées  qui  parfois  ont  lieu  à  il 
suite  :  soit  du  défaut  de  sang,  de  l'abstinence,  de  l'as- 
phyxie incomplète  ou  hypoyémie;  soit  de  l'empoisonw- 
ment  du  sang  par  les  gaz  du  charbon  en  combustioD; 
soit  des  impressions  morales  et  des  passions  portées  à 
un  degré  extrême. 

Ce  n'est  pas  davantage  le  défaut  de  lésions  anatomi- 
ques  qui  différencie  l'aliénation  mentale  du  délire; 
car,  des  deux  côtés,  tantôt  on  peut  constater  l'exis- 
tence de  modifications  organiques,   et  tantôt  on  est 
inhabile  à  prouver  matériellement  leur  présence.  CeUe 
dernière  proposition,   dont  on  ne  peut  révoquer  es 
doute  l'exactitude,  n'implique  en   rien  Tidée  que  de 
telles  lésions  font  réellement   défaut;  la  raison  veut 
même  qu'elles  existent  dans  le  cas  où  Ton  ne  les  ren- 
contre pas.  D'ailleurs ,  depuis  que  le   microscope  a 
permis  de  mieux  étudier  l'encéphale,  il  y  a  fait  trouver 
des  altérations  de  structure  dans   certains  cas  où, 
jusqu'alors ,  on  n'avait  constaté  aucune  modificatioB 
morbide  dans  la  trame  de  Taxe  nerveux  ou  névraxe. 
L'aliénation  mentale,  en  définitive,  n'est  donc,  encore 
une  fois,  qu'un  délire  prolongé,  et  ne  peut  guère  en  éW 
séparée  par  des  caractères  tranchés.  Ce  qui  va  suivre 
est  en  très-grande  partie  applicable  à  l'un  et  à  l'aulre 
de  ces  états  de  l'intelligence. 
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330.  Les  médicaments  ne  remédient  pas  directement  au  délire  ou  à  la 

folie. 

Ce  n'est  pas  par  des  médicaments  que  Ton  remédie  di- 
rectement au  délire,  et  il  n'y  a  pas  d'agent  spécial  par 
lequel  on  puisse  utilement  le  combattre;  mais,  comme 
certaines  substances,  portées  par  le  sang  vers  l'encé- 
phale, agissent  à  la  façon  des  poisons  et  troublent 
ainsi  l'intelligence,  il  se  peut  faire  qu'en  rejetant  ces 
poisons  au  dehors,  en  modifiant  leur  composition,  en 
le»  décomposant,  en  détruisant  ainsi  la  cause  matérielle 
qui,  blessant  le  cerveau,  amène  le  délire,  on  fasse  cesser 
celui-ci.  C'est  dans  cette  intention,  sans  doute^  que 
beaucoup  de  médecins  ont  recours,  dans  le  narcotisme 
causé  par  l'opium,  la  belladone,  le  da  tura,le  hacshich,etc. , 
à  divers  agents  dont  les  eiTets  thérapiques,  dans  de 
tels  cas,  ne  sont  pas  bien  démontrés.  Souvent  le  succès 
dont  leur  emploi  est  suivi  peut  être  rapporté  à  l'eau  qui 
leur  sert  de  véhicule. 

Cette  eau,  en  effet,  pénétrant  dans  la  circulation, 
entraîne  hors  de  la  trame  encéphalique,  l'agent  toxique 
qui  la  modifiait  d'une  manière  funeste.  C'est  donc  en- 
core dans  ce  genre  d'empoisonnement,  comme  dans  ceux 
dont  les  autres  organes  sont  le  siège,  à  un  moyen  bien 
simple,  je  veux  dire  à  l'administration  de  l'eau  en  abon- 
dance donnée  en  boisson,  en  injections^  en  bains,  en  va* 
peur,  qu'il  convient  surtout  d'avoir  recours. 
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331.  Utilité  de  l'ammoiiiaque  dans   le  délire  de  l'irresse  «teh| 

defirium  tremens. 

Les  rénexioiis  qui  précèdent  et  qui  sont  relatives  îk 
destruction  ou  à  la  modification  de  la  c^use  matéii* 
du  mal,  sont  en  partie  applicables  au  délire  de  l'ine* 
(éiat  aigu)  et  à  cette  aliénation  mentale  avec  tremble' 
ment  musculaire  qui  a  reçu  l'absurde  nom  de  dt^xvm 
tremens  (état  chronique).  L'agent  chimique  qui  proârt 
ces  deux  séries  de  phénomènes  n'est  autre  que  l'alcoi 
et  l'action  toxique  de  celui-ci  sur  l'encéphale  est  co»- 
battue  avec  succès  par  l'ammoniaque,  administrée  àb 
dose  de  iO  à  20  gouttes  dans  une  verrée  d'eau,  oapv 
l'acétate  d'ammoniaque  donnée  dans  les  proportii* 
d'un  gramme  dans  le  même  véhicule.  C'est  une  c*» 
remarquable  que  de  voir  la  promptitiule  avec  laquelle  n 
dissipe  f  Ivresse  (alcocéphalie)  alors  que  Vou  a  (à 
prendre  au  misérable  qui  en  est  atteint,  le  viédkamM 
dont  il  s'aglty  médicament  dont  il  est  bon  de  renouveler 
la  dose  à  quelques  minutes  de  distance. 

J'ai  réussi,  par  ce  moyen  inoffensif,  et  d'une  maulèft 
vraiment  remarquable,  dans  plusieurs  cas  de  délire 
chronique  avec  ou  sans  troubles  de  locomotion,  et  qui 
me  paraissaient  dus  à  l'action  de  l'alcool. 

332.  Cas  d'cncùphalic  alcoolique  guérie  promplement   par  l'amBi- 

niaquc. 

La  première  fois  que  j'obtins  un  résultat  aussi  heu- 
reux fut  celui  du  baron  de  X...,  qui  me  fut  recoDi- 
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mandé  par  le  prince  de  la  M.   X....   était ,  depuis 

liiut  jours,  dans  un  état  comateux  ou  dans  un  délire 
furieux;  ses  membres  se  livraient  à  des  mouvements 
désordonnés.  On  le  croyait  atteint  d'une  méningo-en- 
céphalite,  et  d*abord  mon  opinion  ne  différa  pas  de 
celle  des  autres  médecins;  mais  ayant  eu  connaissance 
des  excès  d*alcool  auxquels  le  malade  se  livrait  habi- 
tuellement, je  proposai  l'emploi  d'une  boisson  avec 
idditioQ  d'ammoniaque,  et  ce  conseil  fut  suivi.  Quel- 
([ues  heures  après,  le  délire  ou  plutôt  l'aliénation  men- 
tsileetle  tremblement  musculaire  avaient  complètement 
cessé  pour  ne  plus  reparaître. 

Depuis  lors,  à  l'hôpital  ou  dans  ma  pratique  particu- 
lière, j'ai  eu  recours,  dans  un  très-grand  nombre  de 
cas  analogues,  au  même  traitement,  et  des  succès  ra- 
pidement obtenus  en  ont  été  la  suite.  Espérons  que  le 
temps  et  l'expérimentation  feront  découvrir  des  agents 
d'une  utilité  semblable  pour  remédier  aux  accidents  cé- 
^braux  causés  par  les  autres  poisons  narcotiques. 

On  a  proposé  de  guérir  Tempoisonneraent  par  un 
narcotique  au  moyen  d'une  intoxication  avec  un  autre 
narcotique  :  c'est  là  une  de  ces  idées  bizarres  que  la 
clinique  ne  consacre  pas. 

^'  C'est  la  cause  physiologique  et  la  lésion  anatomiquc  que,  dans  le 
déUre,  il  faut  avant  tout  combattre. 

Pour  remédier  à  la  plupart  des  aberrations  morbides 
^6  l'esprit,  qu'elles  soient  aiguës  ou  qu'elles  soient 
chroniques,  c'est,  d'une  part,  la  cause  qui  les  a  pro- 

26 
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duites  et  les  entretient,  et,  de  l'autre,  la  lésion  orga- 
nique qui  leur  donne  lieu,  qu'il  s'agit  de  faire  cesser 
ou  de  détruire. 

334.  Agents  toxiques  causant  le  délire.  Traitement  dans  de  tels  cas. 

Le  délire,  dans  les  maladies  aiguës,  est  souvent  le 
résultat  de  Taclion  d'un  agent  toxique  qui  blesse  le 
cerveau.  Il  en  est  ainsi  dans  la  variole,  dans  la  rou- 
geole, etc.  On  ne  connaît  aucun  contre-poison  dei 
virus  ou  des  agents  animés  qui  causent  ces  maladies;  es 
conséquence,  il  n'y  a  ici  aucun  conseil  à  donner  autre 
que  ceux  qui  ont  trait  à  la  curation  du  délire  produit 
par  les  narcotiques  (page  4$S). 

Les  phénomènes  cérébraux  qui  se  manifestent  dsoi 
les  affections  dites  typhoïdes,  sont,  en  général,  les  ré- 
sultats de  l'action  de  l'agent  septique  (septiose).  Or,  It 
rénovation  de  l'air,  les  boissons  abondantes^  peut-être 
les  inspirations  d'iode  ou  de  chlore,  sont  alors  les  mé- 
dications les  plus  indiquées,  et  ce  sont  encore  là  dei 
moyens  presque  hygiéniques. 

Quand  le  foyer  des  matières  putrides  qui  empoison- 
nent le  sang  et^  par  suite,  font  délirer,  est  dans  l'intes* 
tin  ulcéré  et  rempli  de  matières  fécales,  évidemment  H 
faut,  par  des  purgatifs  et  des  irrigations  anales,  faire 
évacuer  ces  matières. 

L'abstinence  prescrite  par  le  médecin  ou  exigée  par 
les  symptômes,  et  à  laquelle  les  malades  atteints  de  ces 
affections  sont  souvent  soumis,  le  défaut  de  sang  (hy* 
pémie),  qui  rend  la  circulation  encéphalique  peu  activei 
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sont  souvent  les  causes  de  Tospèce  de  délire  auquel  on 
a  donné  le  nom  de  typhomanie.  Dans  de  tels  cas,  ce 
sont  les  aliments  réparateurs,  des  doses  modérées 
d'excellent  vin,  sur  lesquels  il  faut  le  plus  compter; 
cette  proposition  est  éminemment  applicable  aux  aiic- 
.nés  très-affaiblis  et  dont  le  délire  est  entretenu  par  la 
faiblesse  due  à  Thypcmie^  etc.,  etc. 

Les  causes  morales,  c'est-à-dire  les  sensations,  les 
impressions,  les  passions,  les  événements  de  diverses 
sortes  qui  viennent  à  frapper  rintelligence,  peuvent 
produire  des  délires  momentanés  ou  l'aliénation  men- 
tale. Il  est  évident  ici  que  le  principal  moyen  théra- 
pique  est  de  soustraire  le  malade  à  Faction  de  ces 
causés  puissantes.  De  là  l'extrême  avantage,  dans 
beaucoup  de  cas,  de  llsolement  et  même  de  la  séques- 
tration. Je  ne  puis  insister  sur  les  détails  que  compor- 
terait ce  sujet;  mais  il  n'est  pas  douteux  que  les  médi* 
caments  ne  soient  ici  que  des  moyens  très-accessoires, 
et  que  Téloignement  des  circonstances  sous  l'empire 
desquelles  le  mal  s'est  déclaré  est,  dans  des  cas  sem- 
blables, la  précaution  la  plus  utile  à  prendre 

iS5.  Délire  ou  folie  dont  les  causes  nuttériellcs  existent  dans  le  Cer- 
yeau  et  dans  les  autres  parties  de  l'axe  nerveux. 

Le  délire  ou  Taliénation  mentale  sont,  dans  bien  des 
cas,  les  résultats  d'une  cause  matérielle  appréciable  qui 
tantôt  existe  dans  l'encéphale  lui-même,  tantôt  dans  les 
organes  autres  que  le  névraxe.  C'est  ainsi  qu'à  la  suite 
des  inflammations  des  membranes  du  cerveau,  surtout 
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alors  que  le  mal  a  son  siège  vers  la  voûte  du  crànc, 
survient  un  trouble  aigu  des  facuUés  irUellectuelles, 
trouble  qui  s'élève  quelquefois  jusqu'à  la  fureur,  et  qui 
rend  le  malade  si  déraisonnable,  qu'il  se  précipite  par 
la  fenêtre,  veut  se  pendre,  cherche  à  assassiner  ses 
gardiens  ou  même  ceux  que  d'ordinaire  il  aime  le  plus. 
De  tels  cas  exigent  évidemment  un  traitement  éner- 
gique, dont  l'exposé  ne  rentre  pas  dans  le  cadre  de  cet 
ouvrage,  et  ce  traitement  se  compose  :  i»  de  celui  qui 
remédie  aux  causes  de  l'inflammation  cérébrale;  2*  de 
celui  qui  convient  contre  cette  phlegmasie  elle-même. 
On  n'a  que  trop  souvent,  dans  les  hôpitaux,  l'occasion 
de  constater,  sur  les  cadavres,  les  causes  matérielles 
d'un  tel  délire,  et  la  médecine  fondée  sur  la  diagnose 
parvient  quelquefois  à  les  reconnaître  pendant  la  vie. 
A  l'état  chronique,  on  voit  des  aliénations  mentales 
être  la  conséquence  de  troubles  circulatoires  à  marche 
lente  (stases  sanguines,  congestions,  etc.),  d'épaissis- 
sements,  de  couches  plastiques  développées  dans  les 
membranes  du  cerveau,  de  ramollissements  superficies 
entourant  ou  non  des  kystes  hémorrhagiques,  de  dégé- 
nérescence ou  de  tumeurs  variées  dont  cet  organe  est 
le  siège.  Dans  ces  cas  malheureux,  les  moyens  simples, 
autres  que  ceux  qui  ont  été  indiqués  (page  432)  et  qui 
ont  trait  à  la  position  du  malade,  réussissent  peu. 
Toutefois,  une  alimentation  réparatrice,  principalement 
composée  de  viandes,  de  gelées,  et  surtout  de  sidfstana 
nerveuse,  Valbumine  de  Vœuf  (qui  entre  en  si  granit 
proportion  dans  la  œmposition  du  névraxe),  m'ont  pan 
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avoir,  dans  le  ramollissement  encéphalique  causant  la 
démence,  une  eflicacité  réelle.  J*ai  pu  môme,  par  des 
cxerdces  gymnastiques,  en  faisant  marcher  par  des 
pas  de  plus  en  plus  grands,  améliorer  le  mouvement. 
J'ai  môme  rendu  à  la  langue  un  peu  d'énergie  alors  que 
des  aliénés  paralytiques,  d'après  mes  conseils,  avaient, 
pendant  un  certain  temps,  inutilement  cherché  à  exer- 
cer cet  (frgane. 

t36.  Aliénations  ment&lcs  causées  par  des  lésions  autres  que  celles  du 

cerveau. 

Des  lésions  de  parties  autres  que  le  cerveau  donnent 
quelquefois  lieu  au  délire  ou  à  Taliénation  mentale. 
L'explication  de  semblables  faits  est  loin  d'élrc  facile 
et  doit  varier  suivant  la  partie  affectée  et  l'espùce  d'al- 
tération organique  qui  sont  les  points  de  départ  des 
accidents. 

337.  Troubles  de  la  vue  et  de  l'oule  suivis  de  délire. 

A  la  suite  de  modifications  variées  survenues  dans 
l'état  physique  de  l'oreille,  se  déclare  fréquemment  un 
tintouin,  un  bourdonnement,  qui,  pendant  le  sommeil, 
provoquent  des  rêves  pénibles,  et,  pendant  la  veille 
même*  si  de  telles  sensations  se  prolongent,  sont  suivis 
û'halluciruUions,  Or,  ces  rêves,  ces  hallucinations, 
comme  celles  dont  les  troubles  de  la  vue  sont  parfois 
les  causes  physiologiques,  sont,  chez  les  gens  prédis- 
posés, et  surtout  chez  les  personnes  faibles  d'esprit  et 
impressionnables,  des  causes  réelles  de  délire.  Les 
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aliénés  de  ce  genre  sont  d*autant  plus  enclins  à  dérai- 
sonner que  les  tintements  d'oreille,  les  altérations  de  la 
vue  qui  persistent,  leur  font  croire  à  la  réalité  des  faits 
que  leur  imagination  leur  fait  supposer  exister.  Dam 
de  tels  cas,  c'est  donc  par  dés  sensations  dues  à  dm 
causes  anatomiques  que  raliénation  mentale  sedéeiaie 
et  persévère.  Il  est  évident  que,  dans  ces  mêmes  cas, 
pour  guérir  la  folie,  ce  sont  les  troubles  organiques  ei 
physiologiques  qui  causent  le  mal  qu'il  s'agit  surtoal 
de  faire  cesser. 

338.  Délire  pendant  lafièrre  de  lait. 

Ailleurs,  une  femme  délire  à  la  suite  de  la  fièvre  de 
lait  et  des  modifications  matérielles  qui  surviennent 
soit  dans  la  glande  mammaire,  soit  dans  la  composi- 
tion du  sang  par  la  présence  de  quelques  principes  da 
lait,  soit  encore  dans  la  trame  organique  des  ovaires 
ou  de  l'utérus.  Ce  qu'il  convient  de  faire  ici^  c'est  de 
remédier,  autant  que  possible,  à  l'état  des  parties  dont 
la  structure  et  les  fonctions  sont  altérées;  c'est  encore 
d'avoir  habituellement  recours  à  quelques  purgaliB 
doux  et  inofîensifs,  à  l'effet  de  combattre  sa  galacté- 
mie  (page  169J,  que  l'on  pourrait  supposer  être  la  cause 
primitive  de  l'encéphalie;  mais  ce  qui  réussit  le  mieux, 
c'est,  il  faut  l'avouer,  d'attendre  avec  patience  (en 
préservant  les  malades  contre  les  accidents  auxquels 
expose  le  délire  de  la  fièvre  de  lait)  que  les  organes 
mammaires  et  génitaux  reviennent  peu  à  peu  à  leur 
état  normal. 
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339.  Délir«  ou  folie,  suites  d'affections  intestinales. 

Esquirol  avait  pensé  qu'un  déplacement  de  Tintestin 
dit  colon  transverse,  pouvait  causer  la  manie.  L'obser- 
vation ultérieure  n'a  pas  vérifié  cette  assertion;  mais 
cequi  est  plus  positif,  c'est  que  la  présence  habituelle 
des  matières  dans  la  dernière  portion  du  tube  digestif 
dispose  aux  idées  tristes,  et  qu'il  est  de  règle  pratique 
tfavoirs  recours,  chez  les  aliénés,  à  des  évacuants  et  à 
des  lavements  purgatifs,  ce  qui  contribue  à  les  soulager 
et  à  les  guérir. 

^*  Délire  ou  folie,  suites  de  maladies  de  la  rate  et  des  fièvres  inter- 
mittentes. 

On  voit  souvent  survenir,  lors  des  fièvres  intermit- 
^ntes,  un  délire  aigu,  porté,  parfois,  jusqu'à  la  manie. 
^Qnsles  affections  chroniques  de  la  rate,  la  raison  est 
^^ns  certains  cas,  altérée;  ici,  c'est  presque  toujours 
'''une  façon  périodique  que  l'aliénation  mentale  se  ma- 
'^îfeste  par  accès.  Dans  l'un  et  l'autre  cas,  c'est  évi- 
•ïemment  à  cette  môme  rate  qu'il  faut  rapporter  la 
^use  organique  du  trouble  de  l'esprit.  J'ai  plusieurs 
^ols  remédié,  d'une  manière  presque  subite,  à  la  folie, 
^n  administrant  aux  malades  i  gramme  de  sulfate  de 
Quinine  dissous  dans  30  grammes  d'eau  acidulée  avec 
i  gouttes  d'acide  sulfurique.  C'est  qu'alors  j'avais  con- 
staté, chez  ces  aliénés,  une  augmentation  plus  ou  moins 
considérable  dans  le  volume  de  la  rate  (splénoméga- 
lie).  J'ai  longtemps  eu  sous  les  yeux  un  jeune  malade 
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de  Puerto-Bicco,  qui  dans  la  maison  de  mon  confrère 
et  aijfii  M.  le  docteur  Rota,  rue  de  Picpus,  n©  90,  fut 
guéri  en  très-peu  de  jours,  par  le  sulfate  de  quinine, 
d'une  manie  périodic^ue  survenue  à  la  suite  de  fièvres 
d'accès  contractées  en  Amérique.  La  rate,  volumineuse, 
reprit  son  état  normal. 

Parmi  les  cas  de  ce  genre,  je  citerai  surtout  celui  qui 
se  rapporte  à  l'un  de  mes  élèves  et  confrères,  devenu 
depuis  l'un  de  mes  meilleurs  amis,  et  qui,  depuis  un  mois, 
délirant  toutes  les  nuits,  d'une  manière  très-violente, 
présentait  une  rate  de  9  centimètres.  Je  le  soignai 
dans  la  maison  de  M.  Pinel  neveu,  alors  à  Chaillot.  Le 
malade  fut  rendu  à  la  santé  vingt-quatre  heures  après 
le  jour  où,  sous  l'influence  du  sulfate  de  quinine, 
cet  organe  avait  repris  son  état  normal.  M.  le  doc- 
teur X. . .,  depuis  quinze  ans,  jouit  de  la  meilleure  santé 
physique  et  morale,  et  habite  une  ville  voisine  de 
Paris,  etc. 

Dans  mon  opinion,  il  arrive;  dans  des  cas  de  ce 
genre,  qu'il  se  porte  de  la  rate  vers  le  cerveau  une  os- 
cillation nerveuse  (névropallie)  analogue  à  celle  qui 
constitue  le  frisson  fébrile,  et  que  cette  oscillation  par- 
venue aux  organes  des  sens  et  à  l'encéphale,  cause 
ainsi  le  délire,  qui  disparait  quand  l'organe  splénique 
cesse  d'être  malade. 

341 .  Délire  et  folie,  suites  d'attaques  d'épilepsie  et  d'bystérie. 

C'est  de  cette  façon  encore  que,  dans  le  mal  dit 
épilepsie,  le  point  de  départ  des  accè>  véritables  est 
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évidemment  la  rétine  ou  membrane  interne  de  rœii, 
et  bientôt  survient  le  délire.  Ces  accidents  paraissent  ré- 
sulter d'une  nèvropallie  (oscillation  nerveuse)  partant  de 
ce  même  point  et  s'étendant  par  le  nerf  optique  vers  la 
base  du  cerveau  aux  tubercules  quadrijumeaux  et  à  la 
moelle  allongée.  On  voit  alors  survenir,  par  l'exten- 
sion de  CQt  état  morbide  aux  autres  parties  de  l'encé- 
phale, un  assoupissement,  puis  un  trouble  de  la  raison, 
qui,  plus  tard,  persiste  et  est  suivi  d'une  aliénation 
mentale.  Des  faits  du  même  genre  ont  encore  lieu  dans 
l'hystérie,  avec  cette  différence  que  la  nèvropallie  pri- 
mitive part  ici  de  l'angiove  (appareil  génital)  pour^de 
là  se  porter  vers  l'encéphale.  Bientôt  je  vais  encore  dire 
quelques  mots  sur  les  névropallies.  Ce  qu'il  importe 
d'établir  actuellement,  c'est  que,  pour  remédier  à  des 
aliénations  mentales  de  cette  sorte,  il  faut  commencer 
par  prévenir,  ou  du  moins  par  éloigner  les  attaques 
épileptiques  ou  hystériques.  Voici  deux  faits  remarqua- 
bles à  l'appui  de  cette  proposition. 

343.  GuériflOD  momentanée   d'une  aliénation  mentale  obtenue  par 
l'éloignement  et  par  la  palliation  d'attaques  d'épilepsie. 

Un  jeune  artiste  du  Conservatoire,  qUi  avait  sur  le 
violon  un  remarquable  talent  et  dont  l'intelligence  était 
du  reste  assez  peu  développée,  éprouva  des  attaques 
d'épilepsie  commençant  par  un  éblouissement,  un  ver- 
tige, dus  à  une  nèvropallie  névrommique,  c'est-à-dire 
à  des  oscilliations  de  la  rétine  et  du  nerf  optique.  Elles 
étaient  caractérisées  par  un  regard  fixe^  une  chute 
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précédée  d'un  cri,  la  pefte  de  connaissance,  les  convul- 
sions, récume  à  la  bouche,  la  morsure  de  la  langue,  le 
coma,  Toubli  complet  de  ce  qui  avait  eu  lieu  pendant 
l'accès,  et  bientôt  parle  délire.  Le  mal  revenait  d'abord 
à  des  distances  assez  éloignées,  et  Taltération  de  la 
raison  persistait  peu;  après  un  certain  temps,  le^  atta- 
ques se  rapprochèrent,  et  d'une  telle  façon,  que  tous 
les  deux  jours  un  nouvel  accès  survenait;  chacun  d'eux 
durait  dans  son  ensemble  plus  d'une  heure,  et  parfois  il 
y  en  avait  deux  par  jour  ;  alors  le  trouble  de  la  raison 
persista  entre  chaque  attaque,  et  le  malade  devint  corn' 
plétement  aliéné  et  parfois  furieux.  Ayant  remarqué 
que  les  accès  se  reproduisaient  presque  constamment 
aux  mêmes  heures  et  d'une  façon  périodique  (je  ne  te- 
nais pas  assez  de  compte  à  cette  époque  du  volume  de 
la  rate  pour  l'examiner),  j'administrai  en  une  seule 
fois,  un  gramme  de  sulfate  de  quinine  dissous  dans 
l'eau  acidulée  par  l'acide  sulfurique,  et,  chaque  jour, 
pendant  plusieurs  semaines,  ce  médicament  fut  admi- 
nistré. En  même  temps,  je  fis  éviter  tout  travail  des 
yeux.  Presque  immédiatement  les  attaques  s'éloignè- 
rent, et  bientôt,  elles  ne  se  reproduisirent  plus  que  tous 
les  huit  ou  quinze  jours;  alors  le  délire  cessa,  l'intelli- 
gence redevint  très*lucide,  et  pendant  plusieurs  semai- 
nes il  en  fut  ainsi;  mais  les  accès  ne  tardèrent  pas  à  se 
rapprocher  de  nouveau,  et  alors  les  délires  qui  sui- 
vaient chacun  d'eux  se  continuèrent  jusqu'à  l'attoque 
suivante.  Le  mal,  ne  cédant  en  rien  à  diverses  médi- 
cations, l'aUénation  mentale  reparut  avec  persistance, 
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et  il  fallut  placer  le  malheureux  artiste  dans  une  mai- 
son consacrée  au  traitement  de  la  folie. 

Chez  une  femme  m  démence  (hypopsychismie),  at- 
teinte d'attaques  d'hystérie  épileptiforme  des  auteurs, 
j'obtins,  il  y  a  bien  des  années,  des  résultats  analogues. 
Sous  l'influence  de  Téloignement  des  accès,  la  raison  se 
rétablit  presque  complètement;  mais  lorsque,  depuis 
un  mois,  elle  était  dans  le  meilleur  état,  une  entrevue 
avec  son  mari  ramena  le  retour  des  attaques  et  la  perte 
à  tout  jamais  de  la  raison. 

343.    États  organopathiqaes  du  cerveau  troublant  la  raison. 

On  nait  sans  doute  avec  des  prédispositions  à  la 
folie;  tel  ou  tel  état  anatomique,  telle  ou  telle  modiû- 
catioo  de  structure,  de  volume,  de  forme,  survenus 
dans  Tencéphale,  etc.,  influent  considérablement,  ainsi 
que  Gall  et  les  physiologistes  modernes  l'ont  démontré, 
sur  les  inclinations,  les  goûts,  les  aptitudes,  le  carac-* 
tère,  etc.,  de  l'homme  et  des  animaux  (i). 

L'expérience  journalière  prouve  la  vérité  de  ces  pro- 
positions; et  quand  la  présence  de  Talcool,  du  hachich, 
de  l'opium  dans  le  sang,  agissantsur  le  cerveau  ou  sur 
telle  partie  de  l'encéphale,  modiflent  avec  tant  de  force 
les  déterminations  instinctives,  intellectuelles  et  affec- 
tives; quand  une  hémorrhagie,  des  ramollissements 
encéphaliques  ou  des  altérations  organiques  qui  les 


(1)  J*ai  cherché  à  démoutrer  ailleurs  que  les  animaux  sont,  en  effet 
sujets  aux  mêmes  passions  que  les  hommes.  Voyez  mon  poëme  sur 
Die»,  Véme  et  la  nature. 
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suivent,  lésions  dont  l'étendue  est  très-peu  considéra- 
ble, émoussent  la  sensibilité,  ôtent  l'énergie,  rendent 
pleureur  ou  irascible,  détruisent  la  mémoire,  annihi- 
lent la  volonté,  etc.,  il  est  impossible  de  mettre  en 
doute  que  les  changements  matériels  survenus  dajss  le 
cerveau  puissent  porter  une  atteinte  énorme  aux  facul- 
tés intellectuelles,  et  partant  à  la  raison. 

344.  Certaines  impressions  morales  agissent  avec  force  sur  les  aliénés 

et  sur  les  gens  en  délire. 

D*un  autre  côté,  la  clinique  prouve  aussi  que,  sous 
Tinlluence  de  causes  morales,  telles  qu'un  discours  for- 
tement accentué,  des  représentations  faites  ou  des  or- 
dres donnés  avec  autorité,  on  agit  sur  les  gens  qui  dé- 
raisonnent, et  cela  soit  à  l'état  aigu  (délire),  soit  à 
l'état  chronique  (folie).  Il  faut  donc  en  conclure  que 
l'on  peut  agir  utilement  sur  les  aliénés  en  s'adressant 
directement  à  Tintelligence,  ce  qui  ne  peut  se  faire 
sans  la  médiation  des  organes  des  sens.  Que  de  fois, 
en  effet,  ne  m'est-îl  pas  arrivé,  au  grand  étonnemcut 
des  élèves,  de  faire  cesser  brusquement  le  délire  dé  fé- 
bricitants,  délire  que  rien,  depuis  bien  des  heures, 
n'avait  pu  calmer,  en  leur  parlant  à  voix  très-haute  et 
en  leur  donnant  avec  autorité  l'ordre  de  se  taire  t 

Je  n'agissais  pas  autrement,  et  je  ne  réusissais  pas 
moins  ,  ainsi  que  cela  m'est  arrivé  bien  des  fois  dans 
des  réunions  ou  des  rassemblements  qui  se  livraient  à 
des  emportements  ou  à  des  passions  violentes.  LHnr 
fluence  iVun  homme  à  volonté  énergique,  exercée  sur  des 
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individus  ou  sur  des  masses,  est  grande  et  prouve,  à  n'en 
pas  douter,  que,  dans  la  curation  des  troubles  de  l^esprlt, 
il  faut  largement  tenir  compte  de  l'action  exercée  par  la 
parole  et  par  l'autorité  de  la  raison  sur  l'intelligence  de 
^aliéné. 

%hZ,  Ce  ii*cst  pas  en  général  par  les  médicamcuts  que  l'on  peut  com- 
bittre  le  délire  et  rulicnation  mentale  (p.  455). 

Les  considérations  et  les  inductions  pratiques  précé- 
dentes ont  dirigé,  depuis  longtemps,  la  conduite  des 
médecins  aliénistes  dans  la  curation  de  la  folie.  £11 
vérité,  on  ne  peut  guère  compter  sur  les  médicaments 
alors  qu'il  s*agit  de  ramener  un  fou  à  la  raison.  Les 
purgalifs  exercent  sans  doute,  par  Tévacuation  des 
matières  (car  la  constipation  disposée  la  tristesse),  une 
influence  heureuse  sur  la  disposition  de  l'esprit;  mais 
c'est  peut-être  plutôt  en  enlevant  une  cause  de  malaise 
que  par  une  autre  action  que  ces  substances  ont  de 
rutilité.  L'ellébore,  fut-ce  celui  d'Anticyre,  célébré  par 
les  poètes  anciens,  a  été  abandonné,  et  il  en  a  été  ains' 
de  beaucoup  d'autres  drastiques.  Les  prétendus  anti- 
spasmodiques, les  narcotiques,  n'ont  qu'une  efficacité 
temporaire;  bientôt  rejetés  au  dehors  par  Turine,  ces 
remèdes  n'ont  qu'une  bien  faible  influence  sur  le  délire 
et  la  folie  (1). 
Je  ne  pense  pas  qu'un  médecin  de  notre  temps,  mal- 
Ci)  Yoyez  mon  Mémoire  sur  le  délire  et  la  folie,  lu  à  l'Académie 
impériale  de  médecine  et  publié  dans  son  Bulletin. 

27 
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gré  les  excentricités  de  tant  de  gens,  propose  un 
spécifique  contre  l'aliénation  mentale.  D'ailleurs,  j'ai 
établi  avec  beaucoup  de  soin,  dans  mon  Traité  de  mé- 
decine pratiqtÂe,  t.  VIII,  numéros  12,321  et  i2,386,  la 
pathologieet  le  thérapisme  des  troubles  de  Tintelligence, 
si  variés  et  si  nombreux,  auxquels  on  a  donné  le  nom 
de  folie  ou  aliénation  mentale;  et  je  me  garderai  bien 
d'entrer  ici  dans  de  plus  grands  détails  sur  ces  impor- 
tants sujets. 

146.  Influence  d'une  bonne  éducation  pour  prévenir  l'aliénation  men- 
tale. 

Je  ferai  seulement  encore  une  remarque  relative 
à  l'influence  très-grande  que  peut  avoir  l'éducation 
soit  sur  le  développement  de  la  folie,  soit  sur  sa  gué- 

rison. 

Tels  parents  qui  cèdent  au  caprice  de  leurs  enfants, 
qui  ne  savent  pas  y  résister,  qui  les  adulent  sans  me- 
sure, qui  flattent  leurs  petites  passions,  etc.,  ne  savent 
pas  ce  que  leur  faiblesse  ménage  à  ces  jeunes  êtres  et 
à  eux-mêmes  do  chagrins  pour  l'avenir  l  Ils  ne  voient 
pas  que  ces  petites  colères  dont  ils  rient  deviendront 
plus  tard  des  accès  de  fureur)  que  les  désirs  impérieux^ 
à  trois  ans,  seront,  à  vingt  et  uUi  de  la  tyrannie;  quo 
ce  petit  espiègle,  qui  accapare  pour  lui  seul  le  gâteau 
ou  le  joujou  qu'on  lui  donne^  sera,  à  trente  ans,  égoïste, 
ingrat,  avare  et  oublieux  de  ses  parents;  ils  ne  savent 
pas  que,  s'il  existe  la  moindre  prédisposition  fâcheuse, 
que  si  les  événements  secondent  celle-^ci,  ces  enfants, 
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devenus  des  hdmméi,  seront  des  flliénils  de  1&  pire 
espèce»  ou,  au  mottis,  que  leur  détestable  caractère 
fera  le  malheur  de  tous  ceuic  qui  auront  des  rapports 
habituels  avec  eux.  Ces  petits  défauts  du  très-Jeune  kge 
graudiroqt  avec  les  organes  et  feront  avec  le  temps,  si 
Ton  nV  remédie^  de  mauvaises  passions  ou  de  déplo* 
rSbles  Vices. 

Uf  •  lt<»riM  iiMi^ytiPOdiitta  l'ittiMUoii  mentale  dont  on  m  toantiU 

pM  la  cause  organique. 

c'est  à  Thygiène  bien  entendue,  c'est  à  la  phUosophid 
qu'il  Mut  demander  les  moyens  di  remédier  à  l'a- 
liéUflUon  mentale  qui  n'est  pas  causée  et  entretenue 
par  les  causes  organiques  appréciables.  Le  plan  de 
cet  ouvrage  oè  Comporte  pas  les  détails  qu'exige  ce 
grave  sujet. 

M,  Nétrose,  épilepsie,  hyslérie,  tétanos,  rage,  etc. 

EstMl  quelques  moyens  simples,  quelques  médica- 
UoDs  hygiéniques  par  lesquels  on  puisse  combattre, 
prévenir  ou  pallier  certaines  affections,  en  très-grande 
partie  encéphaUques  ou  myéliques,  auxqueUes  on  a 
donné  le  nom  de  névroses,  telles  que  Tépilepsie, 
l'hystérie,  le  tétanos  et  la  rage  f  Pour  résoudre  cette 
question,  il  est  indispensable  de  remonter  à  la  théo- 
rie ou  pathogénie  des  phénomènes  névriqUes  dont  il 
s'agit. 

On  a  appelé  névroses  des  troubles  de  Sôtisà  tiens,  de 
mouvements,  d*lntelllgence,  qui  se  manifestent  pen« 
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dant  la  vie,  sans  que  l'on  ait  pu  constater  de  lésions 
cadavériques  qui  soient  assez  constantes  pour  expliquer 
la  production  et  la  succession  de  ces  accidents.  Je  vieos 
de  me  servir  du  mot  cadavérique,  et  non  pas  de  l'ad- 
jectif ano^omigue,  parce  que,  si  la  mort  n'a  pas  permis 
de  reconnaître  dans  ces  cas  des  altérations  de  struc- 
ture, au  moins  pendant  la  vie  il  a  été  souvent 
facile  d'en  déterminer  la  présence,  et  que  l'analyse  et 
l'interprétation  des  symptômes  de  ces  affections  com- 
plexes conduisent  à  les  faire  admettre  comme  posi- 
tives. 

De  ce  qu'une  lésion,  une  modification  dans  les  tissus 
ne  persiste  pas;  de  ce  qu'elle  est  passagère,  momen- 
tanée, elle  n'en  est  pas  moins  matérielle  et  organique; 
car  les  vibrations  moléculaires  qui  donnent  lieu,  soit 
au  son,  soit  au  frémissement  électrique,  soit  à  la  lu- 
mière, bien  qu'étant  seulement  temporaires,  sont  à  coup 
sûr  des  phénomènes  physiques  et  essentiellement  ma- 
tériels. 

349.  Idée  du  ncvrismc,  du  nëvropallisme  et  des  osciUations  physiolo- 
giques. 

Or,  des  recherches  extrêmement  nombreuses  et  des 
plus  variées  ,  des  observations  multipliées  recueillies 
pendant  trente  ans,  m'ont  conduit  à  penser  que  l'action 
nerveuse  qui  constitue  la  vie,  le  névrisme  pour  les  or- 
ganiciens,  le  biosisme  pour  les  vitalistes,  consiste  dans 
une  série,  une  succession  d'oscillations  qui,  parties  soit 
du  névraxe,  soit  de  la  périphérie,  se  propagent  par  les 
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nerfs,  en  portant,  dans  le  premier  cas,  vers  les  muscles 
Tinfluence  motrice,  et,  dans  le  second,  l'action  sensitive; 
tandis  que,  dans  le  centre  nerveux,  ce  même  névrismc, 
mis  enjeu  par  Vagent  vital  (psychatome),  y  donne  lieii 
à  rinstinct,  à  l'intelligence,  à  la  mémoire,  etc.  Ces  mô- 
mes vibrations,  bornées  aux  ganglions  et  aux  nerfs  qui 
leur  correspondent,  constituent,  dans  Thypothèse  pré- 
cédente, rinftuence  exercée  par  ces  parties  sur  les  or- 
ganes nutritifs. 

Ce  n'est  pas  ici  de  la  supposition  de  Reil,  dans  la- 
quelle il  comparait  les  nerfs  à  des  cordes  tendues  et 
vibrantes,  qu'il  s'agit;  mais  d'une  oscillation  dont  les 
tissus  les  plus  mous  peuvent  être  le  siège,  car  l'eau, 
lorsqu'elle  reçoit  une  impulsion,  s'agite  en  ondes  suc- 
cessives et  vibrantes. 

330.  L'hypoUièse  du  névropallismo  concorde  avec  ceUes  qui  sont  rela- 
tives aux  vibrations  des  corps  inpondèrables. 

L'oscillation  nerveuse  physiologique  serait  donc  la 
vie,  comme  la  vibration  de  la  matière  dans  l'univers 
serait  le  mens  agitât  molem  de  Virgile.  J'aurai  d'ail- 
leurs, je  l'espère,  l'occasion  de  développer  plus  au  long 
cette  pensée,  et  certes  ce  n'est  pas  ici  le  lieu  de  le 
faire;  je  ne  parle  ici  de  ces  idées  que  pour  exposer 
ma  théorie  relative  aux  névropallies,  qui,  suivant  moi, 
donnent  les  seules  explications  possibles  de  l'action  ré- 
flexe, des  affections  dites  névroses,  théorie  qui  permet 
de  s'élever  jusqu'à  leur  thérapeutique  rationnelle. 
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8SI.  Théorio  des  névropallies. 

Le  névropallUme  étant  supposé  être  Tactioa  vitale 
elle^'inéme  (i),  le  biosismOi  les  névropallies  sont,  dans 
moa  opinion,  des  modiOoalions  pathologiques  surve* 
nues  dans  les  vibrations  nerveuseSi  vibrations  qui, 
comme  il  a  été  dit,  se  propagent  :  dans  les  nerfs  du 
sentiment,  de  la  périphérie  vers  le  névraxe;  dans  les 
nerfs  du  mouvement,  du  centre  vers  la  périphérie, 
et  qui  parcourent^  dans  les  directions  variées,  les 
nerfs,  les  plexus  et  les  ganglions  nerveux  nutritifs. 
Ces  oscillations^  dans  une  foule  de  cas,  passent  des 
lilets  du  grand  sympathique  dans  les  rameaux  sen« 
sitifs  et  moteurs;  ailleurs  leur  direction  est  parfois  op* 
posée. 

352.  Les  névroses  sont  des  névropallies  extensives  ou  prosasiques  qui 
souvent  s'étendent  à  quelque  portion  de  l'axe  nerveux,  et  de- 
viennent alors  des  ndvraxopalUes. 

Ces  névroses,  ou  du  moins  la  plupart  d'entre  elles, 
consistent,  d*aprèsce  qui  vient  d'ôtre  exposé,  dans  des 
névropallies  extensives  (prosasiques)  qui  peuvent  avoir 
pour  point  initial  : 

(1)  Le  tintouin  qu«  l'onellla  fait  entendre,  Vwpù  bleu&tre  et  osell« 
lant  que  l'on  voit  dans  i»  migraine  opbtbalmique  i  la  erampe  s^^ 
venant  dans  les  muscles,  la  sensation  de  frémissement  qui  résulte  de 
la  compression  du  nerf  oubital  au  eonde,  l*engourdisaement  qui  sur* 
vient  aux  membres  placè.s  dans  une  position  incommode,  les  sensations 
d'oscillation  que  détermine  un  courant  électrique  par  induction,  etc.3 
donnent  une  idée  Juste  de  l'action  vibratilo  à  laquelle  j'ai  donné  If 
nom  de  uévropallisme  pour  désigner  Tétat  normal,  et  de  névropallie 
pour  exprimer  l'état  pathologique. 
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1*»  Les  extrémités  périphériques  des  nerfs  encépha- 
liques, myéliques  ou  ganglionnaires;  et  c'est  de  cette 
façon  que  s'expliquent  :  les  auras,  c'est-à-dire  ces  sensa- 
tions, ces  mouvements,  ces  troubles  fonctionnels  qui 
précèdent  de  quelques  secondes,  de  quelques  minutes, 
de  quelques  heures  Tépilepsie ,  Thystérie,  etc.,  et  que 
Ton  se  rend  compte  de  la  progression  du  mal  qui,  dans 
le  tétanos  et  la  rage,  a  lieu  depuis  la  blessure  du  pied 
ou  la  morsure  faite  par  un  chien  enragé,  jusqu'au  né- 
vraxe  lui«môme. 

8*  Les  centres  névriques,  comme  cela  arrive  :  soit 
pour  les  attaques  d'épilepsie  (sans  aura)  qui  àmbUnt 
provenir  des  tubercules  quadrijumeaux  ou  des  nerfs 
optiques  ;  soit  pour  les  mouvements  convulsifs  et 
involontaires  qui,  consécutivemeni;  à  raiïeotion  en- 
céphalique ou  myéiique,  se  déclarent  dans  les  muscles. 

3*"  La  continuité  d'un  nerf,  ce  qui  est  beaucoup  plus 
rare. 

Si  la  névropalUe  persiste  dans  le  cerveau,  elle  y  cause 
le  délire,  la  folie,  etc.,  et  si  elle  est  portée  dans  Tencé^ 
phale,  la  moelle  ou  les  nerfs,  à  ce  point  qu'elle  diminue 
ou  suspende  le  névropallisme  (vibration  nerveuse  phy- 
siologique), il  en  résultera  des  paralysies,  qui  cesseront 
lorsque  la  névropalUe  s'arrêtera  ou  sera  transportée 
ailleurs. 

Telle  est  la  théorie  très-simple  et  tout  à  fait  ration- 
nelle  des  névropaliies  et  des  névroses,  et  voici  quel 
queS'Unes  des  applications  thérapiques  très>utiles  aux- 
quelles elle  conduit. 
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323.  Moyens  simples  et  hygiéniques  applicables  &  la  curation  des  né- 
vroses. 

Toules  les  fois  qu'il  est  possible  de  reconnaître  le 
point  initial  d'une  névropallie  exlensive  ou  prosasique: 
soit  qu'il  s'agisse  de  Tépilepsie^  qui  commence  dans 
diverses  régions  du  corps  et  qui,  prenant  alors  le  npm 
d'aum,  s'étend  ensuite  à  la  membrane  nerveuse  de 
l'œil  ou  nerf  optique  et  aux  tubercules  quadrijumeaux, 
ou  de  l'hystérie,  qui  a  pour  point  de  départ  l'appareil 
ovarique  (angiove),  y  compris  la  portion  du  névro  sys- 
tème qui  y  est  affectée;  soit  encore  du  tétanos  ou  de  la 
rage,  dans  lesquelles  des  blessures  ou  des  nerfs  empoi- 
sonnés par  le  virus  rabique  (sialocyniose)  sont  les 
points  de  départ  de  l'oscillation  morbide  se  propa- 
geant par  divers  filets  névriques  à  la  moelle  racbi- 
dienne  ou  vers  la  tête  et  le  pharynx;  toujours  est- 
il  que  les  moyens  les  plus  propres  à  prévenir  les 
accès,  et  par  conséquent  à  guérir  le  mal,  doivent  prin- 
cipalement agir  sur  les  parties  où  commence  la  névro- 
pallie. 

354.  Moyens  d'arrêter  les  névropallies,  les  auras,  à  leur  point  initial. 

Il  est  certains  cas  où  il  est  possible  d'agir  avec  un 
avantage  réel  sur  le  point  initial  de  ces  névropallies  : 
1"  en  évitant  les  causes  dites  hygiéniques  qui  peuvent 
agir  sur  lui  (et  dans  l'hystérie,  c'est  là  le  principal  moyen 
curatif);  2©  en  le  modifiant,  en  le  narcotisant  par  divers 
agents  thérapiques  (et  l'on  parvient  quelquefois,  en 
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agissant  de  cette  façon,  à  être  utile  dans  i'épilepsic); 
3°  en  le  détruisant  par  Tinstrument  tranchant,  par  les 
caustiques  ou  le  fer  rouge,  et  une  telle  méthode  cura- 
tive  conviendrait  peut-être  contre  la  rage,  et  pourrait 
peut-être  heureusement  être  appliquée  contre  le  tétanos. 
Je  n'ai  à  parler  ici  que  de  quelques  médications  hygié- 
niques dont  j'ai  tiré  parti. 

8S5..  Cas  remarquables  d'ëpilcpsie  et  d'hystérie  dans  lesquels  la  gué 

rison  a  pu  être  obtenue). 

J'ai  été,  dans  deux  cas,  assez  heureux  pour  prévenir 
des  accès  ultérieurs  d'épilepsie,  en  faisant  porter  par 
des  malades  chez  lesquels  la  névropallie  partait  de  l'œil, 
des  lunettes  appropriées  à  l'état  maladif  de  celui-ci. 
Ailleurs,  j'ai  réussi  à  éloigner  des  attaques  analogues, 
en  remédiant  à  l'état  de  la  rate  augmentée  de  volume, 
et  qui  paraissait  être  le  point  de  départ  d'accès  analo- 
gues. Dans  un  cas  de  tétanos  succédant  à  une  fièvre 
tierce  présentant  des  redoublements  chaque  matin,  la 
lésion  splénique  était  évidente  (9  centimètres  de  di- 
mension verticale);  j'ai  administré  la  quinine  à  haute 
dose,  et  le  tétanos  cessa  complètement  (l).  Il  m'est  ar- 
rivé de  remédier  à  des  attaques  d'hystérie  soit  en  fai- 
sant enlever  un  pessaire^  soit  en  calmant  avec  des 
bains^  des  cataplasmes,  des  injections,  diverses  souf- 
frances de  l'utérus  et  des  ovaires,  etc.,  etc.  Dans  le  té- 
tanos traumatique,  il  serait  tout  à  fait  raisonnable  de 

(I)  Droite  de  Médecine  pratique,  n»  8,853. 

«7. 
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modiflev  la  blesture  qui  a  été  la  point  de  départ  des  ao* 
Gidentt;  et  rexpérience  eomme  la  théorie  démontrent 
qu'il  faut,  pour  prévenir  eea  aeoldenta,  détruire  la  par- 
tie où  exitte  la  plaie  qu'aurait  empolsonnéo  le  aiaiooy- 
nioaeou  virua  rabique  (I),  ete.,  ete» 

Je  ne  puia  qu*énoneer  iel  eea  propoattibna,  qui  lont 
largement  développées  dana  le  bulUème  volunio  de 
mon  Traité  de  médecine  pratique j  n®  i2,i26  et  sui- 
vants. 

356.  Moyens  d'arrêter  les  névropallies,  les  auras,  daos  le  trajet  qu'ils 

foa(  da  lovr  fiolnt  initial  jusqua  ver«  le  nèvr»^. 

Quand  une  névropaUle,  quelle  qu'elle  soit^  s'étend 
de  son  point  initial  vers  la  portion  du  centre  nerveu!( 
auquel  elle  aboutit^  il  est  possible,  comme  cela  m*est 
quelquefois  arrivé,  de  l'arrêter  dans  sa  marche  ascen-* 
dante,  en  comprimant  fortement  ou  en  refroidissant, 
par  une  application  de  glace,  le  nerf  par  lequel  passe 
roscillation  nerveuse,  Des  narcotiques  très^actifs,  lo 
chloroforme,  le  chlorhydrate  de  morphine,  un  cou- 
rant électrique,  appliqués  ou  dirigés  sur  la  peau^  le 
sulfate  d'atropine  injecté  au«dessou8  du  tégument  qui 
recouvre  ce  même  nerf,  pourraient  aussi  avoir  de  l'u- 
tilité; mais  ce  n'est  pas  ici  qu'il  convient  de  parler  do 
ces  médications  parfois  si  dangereuses. 

(O  DisQoqrt  8»v  )a  rii|e,  proDQPOé  k  l'AcAdéfQld  pur  Mt  Piorry,  ep 
1863.  Mémoire  sur  les  névroses,  dans  la  Clinique  médicale  de  la  Pitié^ 
page  sa,  etc.,  etc. 
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357.  Traitement  des  névropallies  paryenues  aa  centre  neryenx  vers 

lequel  elles  se  dirigent. 

Quand  une  névropallie,  telle  qu'un  accès  d'épilepsie 
ou  une  attaque  violente  d'hystérie,  est  parvenue  au  né- 
vraxe  lui-même,  on  ne  peut  guère  arrêter  la  série  d'ac- 
cidents qui  ont  lieu,  et  Ton  est  réduit  à  surveiller  le  ma- 
lade, à  maintenir  doucement  les  membres  pour  empê- 
cher qu'il  ne  se  blesse,  à  éviter  qifil  tombe  soit  dans 
l'eau,  soit  dans  le  feu,  dans  un  précipice,  etc.,  et  à 
modérer  les  contractions  convulsives  auxquelles  il  se 
livre. 

Les  nombreux  moyens  de  traitement  dont  il  est  ici 
question  ne  peuvent  être  employés  qu'avec  autant  de 
circonspection  que  de  savoir. 

358.  Utilité  de  la  quinine  solubilisée  et  do  l'eitralt  de  borberis  dam 

les  cfts  de  névropallies  périodiques, 

Quand  une  névropallie  quelconque  ge  déclare  d'une 
façon  intermitt(»nte  et  périodique^  il  est  indiqué  d'avoir 
recours  ù  des  doses  élevées  de  sulfate  de  quinine  solu- 
bilisé  ou  d'extrait  de  berberU,  sous  l'influence  desquels 
le  mai  se  calme  d'abord  et  finit  quelquefois  par  ne  plut 
se  renouveler. 

Ce  n'est  pas  seulement  pour  les  névropallies  qui  ont 
le  cerveau  pour  point  central,  mais  aussi  pour  celles  qui 
se  portent  vers  des  plexus  ou  des  ganglions  pour  de  là 
se  diriger  vers  d'autres  nerfs,  qu'il  en  arrive  ainsi. 
J'ai  promptement  remédié ,  par  l'emploi  du  sulfate  de 
quinine  solubilisé,  h  des  douleurs  périodiques  du  nerf 
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frontal^  ducs  très-probablement  à  des  névropallies  con- 
sécutives, à  une  souffrance  de  la  rate;  et  M.  le  docteur 
Tamio,  Tun  de  mes  meilleurs  élèves  et  amis,  vient  de 
me  communiquer  un  nouveau  fait  de  ce  genre.  Il  en 
est  arrivé  ainsi  dans  un  cas  d'angine  de  poitrine  où  le 
mal  existait  depuis  deux  ans,  et  qu'aucune  médication 
n'avait  pu  arrêter,  et  chez  M.  le  duc  de  M...  (i),  qui  souf- 
frait du  nerf  maxillaire  inférieur  à  ce  point  qu'il  ne  pou- 
vait ni  parler  ni  mâcher  sans  éprouver  des  souffrances 
telles  qu'il  n*osait  plus  proférer  une  parole  ou  prendre  le 
moindre  aliment. 

3S6 .  Maladie  de  la  moelle  rachidienie  (myélupathies). 

Lors  de  l'étude  dos  petits  moyens  applicables  à  la 
curation  des  lésions  dont  les  os  sont  susceptibles,  j'ai 
parlé  des  cas  dans  lesquels  les  affections  de  la  colonne 
vertébrale  déterminent  des  accidents  myéliques,  et 
j'ai  fait  voir  (page  415)  que,  sous  l'influence  de  l'admi- 
nistration du  phosphate  de  chaux,  d'un  régime  conve- 
nable et  du  repos  alternant  avec  un  exercice  qui  ne 
soit  pas  porté  jusqu'à  la  fatigue,  on  arrive  le  plus  sou- 
vent à  remédier  au  mal  (page  421).  Or  ce  n'est  qu'à 
l'aide  d'une  exploration  extrêmement  attentive  et  du 
dessin  très-exact  tracé  au  moyen  du  plessimétrisme  et 
du  crayon  que  l'on  parvient  à  déterminer  :  si  les  symp- 
tômes observés  (2)  sont  les  résultats  de  la  conâpression 

(i)  Observation  rédigée  dans  le  Courrier  médical^  1864. 
(3)  Ces  symptômes  consistent  :  dans  des  douleurs  de  la  région  lom  • 
baire  s'étendant  aux  nerfs  sciatiques  et  âvx  membres  inférieurs  :  dans 
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que  les  vertèbres  volumineuses  ou  déviées  exercent 
sur  la  moelle  et  sur  les  nerfs  qui  en  émanent,  ou  bien 
s'ils  sont  produits  par  une  maladie  primitive  de  cette 
même  moelle. 

360.  Notions  Uiérapeutiqucs  relatiyes  aux  souffrances  de  la  moelle. 

Ce  serait  un  très-grand  tort  que  de  tracer  ici  le  trai- 
tement de  telles  affections  qui  exigent,  pour  être  recon- 
nues  et  combattues  avec  succès,  des  études  profondes  et 
suivies.  La  seule  chose  convenable  à  faire  remarquer 
ici  est  que,  dans  les  lésions  de  la  moelle  quelles  qu'elles 
soient,  les  principaux  moyens  à  employer  consistent 
dans  une  médication  hygiénique  telle  que  Tensemble 
des  précautions  que  voici. 

361 .  Moyens  simples  et  hygiéniques  qui  sont  utiles  et  non  dangereux 

dans  la  coration  de  la  plupart  des  maladies  de  'a  moelle  rachi- 
dieune. 

i®  Le  repos  au  lit  est  le  plus  souvent,  dans  le  traite- 
ment des  maladies  de  la  moelle,  le  premier  moyen  de 
curation.  Cependant,  si  Ton  ne  veut  pas  qu'il  ait  parfois 
des  inconvénients,  il  faut  éviter  que  le  malade  reste 
constamment  couché  sur  le  dos;  la  raison  en  est  que 
dans  cette  attitude,  le  canal  vertébral  étant  situé  à  la 
partie  la  plus  basse,  les  congestions  sanguines,  surtout 
alors  qu'elles  sont  stasiques,  y  sont  plus  intenses,  et  par 

des  fourmillements,  de  Tanomestésie  lombaire  (troubles  de  sensibilité) 
se  manifestant  à  la  plante  du  pied,  puis  surviennent  la  paralysie*  la  fai- 
blesse éêB  extrémités  inférieures,  de  la  vessie  ou  du  rectum  ;  des  con- 
tractioiis  qmsraodiques,  ece. 
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conséquent  plui  difficiles  à  se  dissiper.  A  plus  forte  rai- 
son en  est-U  ainsi  pour  les  ramoUissements  et  pour  les 
liydromyélies  qui  pmivent  y  avoir  lieu*  Les  inflamma- 
tions mêmes  de  la  moelle  ou  de  ses  membranes  doivaot 
aussi  être  influencées  d'une  manière  fâcheuse  par  une 
déclivité  constante,  il  est  donc  utile  de  changer  fré« 
quemmenty  alors  que  cela  est  possible  et  qn'U  n'^  ré- 
iuUâ  jia«  trop  4e  douleur ,  la  position  que  les  malade» 
atteints  de  myélies  occupent  dans  leur  lit«  de  les  faire 
placer  de  temps  en  temps  sur  le  côtéi  et  o^  est  d'autsnt 
plus  indispensablaf  que  Ton  peut  alors  eiaminer  plus 
facilement  la  région  du  siège  où  se  déclarent  trop  sou« 
vont  des  lésions  d'une  extrême  gravité. 

fo  Toutes  les  fois^  en  efi'et,  que,  sur  la  peau  qui  re* 
couvre  les  parties  voisines  de  rextrémité  inférieure  de 
la  colonne  vertébrale,  on  volt  survenir,  chez  les  per- 
sonnes atteintes  de  maladies  de  la  moelle,  des  rougeurs, 
des  éruptions,  etc.,  (qui  sont  les  résultats  de  la  déclivité, 
des  frottements,  de  la  maipropreté|  du  défaut  de  réno- 
vation de  l'air),  il  faut  y  porter  la  plus  sérieuse  attention 
et  les  traiter  par  les  moyens  précédemment  indiqués 
(pages  82, 42i);  c'estlà  nn  précepte  de  haute  humanité,  car 
si  Ton  n'agit  pas  ainsi,  il  en  résulte  des  ramollissements, 
des  congestions,  des  inflammations,  des  ulcérations, 
des  abcès  tellement  dangereux,  qu'ils  sont  suivis  de  la 
p:angrèiie  et  de  la  mort. 

3*  Le  repos  qui,  en  général,  est  si  utile  dans  les  cas 
dont  il  est  ici  question,  aurait  cependant  de  très-graves 
inconvénients  s'il  était  continuel  et  abfolu;  il  faut  le 


faire  alterner  avee  retendee»  qui»  encore  une  tbii,  ne 
doit  jamaif  Atre  porté  juaqu'à  ia  fatigue  ou  b  la  dou« 
leur;  iaut  auuUôf  que  1$  malade  VêiMêfU  lââ  premièrÊi 
atteintes  de  cette  fatigue,  il  fanU  le  faire  remettre  au  M, 
S'il  arrhe  fu'on  ktiise  lee  membree  inférieure  dans  une 
immobilUé  complue,  ils  s'kypotrophient  par  le  défaut 
i'aetion  qu'on  leur  inflige,  et  finiiaent^  t'ila  ne  sont  paa 
déjk  frappés  d'une  anervismie  due  k  la  niyélopethle^ 
par  être  atteints  de  la  paralysie  du  repas.  C'est  pour 
éviter  oette  conséquence  fâcheuse  du  début  absolu 
d'aelion  dans  les  cas  dont  nous  parlons,  que  j'ai  utilisé 
avec  tant  de  succès  Tappareil  gymnastique  simple  dont 
j*ai  donné  déjh  la  description  (p.  88S). 

4»  C'est  dans  la  même  série  d'idées  qu'il  faut  prati« 
quer  fréquemment  sur  la  région  des  lombes,  sur  les 
fosses,  les  cuisses  et  les  mollets  des  frictions  avec  la 
main,  la  flanelle,  imbibées  ou  non  de  liqueurs  aroma<» 
tiques,  et  avoir  recours  au  massage  des  muscles  de  ces 
parties,  massage  qui  y  active  la  circulation  et  y  pro» 
voque  le  mouvement;  à  des  douches  avec  de  l'eau 
chaude  ou  froide,  à  des  courants  électriques  dirigés  de 
la  moelle  aux  extrémités  nerveuses  paralysées. 

{M  II  faut  éviter  avec  le  plus  grand  soin  que  l'urine 
s'accumule  dans  la  vessie,  et  que  les  derniers  intestins 
et  surtout  le  rectum  se  remplissent  de  scories;  pour 
cela  il  faut  explorer  ces  organes  de  la  manière  la  plm 
attentive  par  la  palpation  et  le  plessimétrismo,  et  cals 
b  Teffet  de  savoir  s'ils  contiennent  ou  non  des  liquidai 
on  d^  n^etières;  dans  |e  cas  où  Ton  conitate  la  pré« 
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sence  de  celles-ci,  il  est  urgent  de  les  évacuer  et  de  ne 
jamais  permettre  qu'elles  y  séjournent  longtemps.  Cette 
recommandation  est  une  règle  pratique  que  le  médecia 
et  les  assistants  ne  doivent  jamais  oublier. 

6*  Dans  les  myélopathies  comme  dans  toutes  les  autres 
affections,  il  faut  avant  tout  éviter  l'action  des  causes 
qui  leur  donnent  naissance  ou  qui  les  entretiennent,  et 
dans  ce  nombre  sont  particulièrement  :  la  station  pro- 
longée et  fréquemment  réitérée;  la  fatigue  extrême  et 
continue;  les  excès  vénériens,  et  surtout  les  habitudes 
vicieuses  auxquels  les  adolescents  et  les  jeunes  gens  se 
livrent;  la  spermorrhée  nocturne  ou  diurne;  l'usage  des 
liqueurs  fermentées  et  surtout  de  ralcool;  l'action  des 
oxydes  et  des  sels  de  plomb,  etc. 

Des  détails  plus  étendus  sur  le  traitement  des  myé- 
lopathies me  feraient  sortir  du  cadre  dans  lequel  je  veux 
me  renfermer;  je  me  bornerai  à  dire  ici  que  les  moyens 
dont  il  vient  d'être  parlé  et  qui  sont  éminemment  hy- 
giéniques, sont  en  général  infiniment  plus  utiles  que 
l'emploi  de  la  brucine,  de  la  strychnine  et  d'autres 
médicaments  dangereux  dont  on  a  si  souvent  usé  et 
abusé. 

961  hit.  Avant  de  traiter  une  myétopathie,  il  faut  bien  s'assurer  qu'elle 
n'est  pas  symptomatique  d'une  lésion  de  la  colonne  vertébrale. 

• 

Lorsque  des  symptômes  de  souffrances  de  la  moelle 
(myélopathies)  viennent  à  se  déclarer,  et  même  quand 
c'est  une  sciatico-névralgie  double  ou  même  simple, 
qui  a  lieu,  le  premier  soin  doit  être  de  constater  s'il 
n'existe  pas  une  maladie  de  la  colonne  vertébrale(rachiso- 
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celles,  mégaiie  ou  malaxie,  etc.),  état  pathologique,  d*où 
résulte  la  compression  de  la  moelle  ou  des  nerfs  qui  en 
émanent.  Dans  une  multitude  de  cas,  que  ceux  qui  ne 
connaissevU  pas  le  plessiméêrisme,  ne  peuvent  dtstin- 
guer  (et  cela  à  l'immense  préjudice  des  malades),  c'est 
seulement  par  suite  de  la  lésion  rachidienneque  la  moelle 
est  malade.  Des  malheureux  que  Ton  aurait  pu  guérir 
au  moyen  d'un  traitement  approprié,  si  Ton  avait  su 
découvrir  la  cause  anatomique  du  mal,  périssent,  parce 
que  l'on  a  cru  à  une  souffrance  primitive  du  cordon  ra- 
cbidien.  On  peut  lire  dans  le  traité  de  plessimétrisme 
des  faits  nombreux  qui  prouvent  jusqu'à  l'évidence  la 
vérité  de  cette  proposition. 


CHAPITRE  XVII 

ANNOTATIONS  OéNÉRALSg  SUR  DIVERS  IftolCAMSNTS 
KT  Mrs  DBS  XCtolGATlONS  VAm^S, 

Je  ne  puis  éviter  de  parler  dans  cet  ouvrage  de  quel- 
ques médications  qui  ont  dans  la  pratique  des  avantages 
marqués,  et  de  faire  quelques  réflexions  relatives  à 
Tusage  de  l'eau,  des  boissons  ou  tisanes,  des  bains 
simples  ou  de  mer,  et  des  eaux  minérales.  Si  ces  mê- 
mes réflexions  peuvent  détruire  quelques  préjugés 
dangereux  et  quelques  opinions  fausses,  j'aurai  rempli 
la  tâche  que  je  me  suis  proposée  en  terminant  par  cetle 
addition  l'ouvrage  que  je  publie,  addition  à  laquelle 
j'ajouterai  quelques  mots  sur  une  méthode  de  pansement 
des  plaies  d'armes  à  feu,  qui  présente  d'incontestables 
avantages  sur  les  procédés  curatifs  que,  dans  de  tels 
cas,  on  emploie  d'ordinaire. 

362.  Médicaments,  formules,  potions,  remèdes  dont  les  malades  et  les 
médecins  no  doivent  pas  se  servir. 

Une  foule  de  médicaments,  d'onguents,  d'emplâtres, 
d'eaux  portant  des  noms  de  plantes  ou  de  personnes 
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qi|i  ftont  plii«  ou  moinft  intéressées  à  vulgariser  les  dro- 
gués  et  les  recettes  qu'elles  proposent,  sout  beaucoup 
plus  utiles  pour  les  geos  qui  les  prônent  qu'ils  ne  le 
sont  pour  les  malades  qui  en  font  usage.  Ce  sont  en 
général  des  reoièdes  connus  de  tous,  des  purgatifs 
donnés  sous  un  petit  volume,  des  préparations  alcoo^ 
liques  que  Ton  a  rendues  odorantes  par  quelque  buile 
essentielle;  des  graisses^  des  résines,  auxquelles  on 
ajoute  diverses  substances,  parfois  actives ,  tantôt  de 
nul  eflfet,  et  qui  sont  données  contre  toutes  les  maladies 
possibleit  Que  le  puUic  se  laisse  prendre  à  de  telles 
excentricités  mises  en  vogue  par  la  réclame,  cela  se 
conçoit  facilement;  ce  bon  public  ne  sait  en  rien  ce 
qu'il  faut  entendre  par  les  mots  :  fièvre,  rhumatisme, 
goutte,  catarrhe  (i),  et.,  etc.;  et,  dans  son  ignorance,  il 
donne  une  confiance  banale  au  charlatan  audacieux 
qui  lui  promet  de  tout  guérir;  il  croit  h  l'efficacité  de 
la  révalescière  du  Barry,  comme  aux  granules  homceo- 
pathiques,  comme  aux  fioles  contenant  de  l'eau  co- 
lorée en  bleu,  en  rose,  en  vert,  et  dont  la  forme  étrange 

le  flatte. 

On  lui  proposerait  la  quintessence  de  la  lune  en  dis- 
solution dans  un  verre  d'eau,  qu*il  verrait  dans  celle-ci 
un  remède  à  tous  maux;  il  suffirait  pour  cela  d'un 
prospectus  impudent  ou  d'une  annonce  de  cures  mer- 
veilleuses. Mais  que  des  médecins  emploient  et  pros- 
crivent de  tels  remèdes,  qu'ils  les  fassent  entrer  dans 

(i)  ^Et  les  médecins  ne  le  comprennent  pas  beaucoup  plus* 
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la  pratique  civile,  en  les  recommandant  par  leur  nom, 
c'est,  en  vérité,  compromettre  leur  dignité  et  leur  con- 
science. C'est  à  eux,  au  contraire,  à  s'élever  contre  de 
hideux  trafics;  c'est  à  eux  à  ne  pas  indiquer  Teau, 
l'élixir,  la  potion,  etc.,  dits  de  monsieur  tel  ou  tel,  mais 
de  formuler  des  substances  connues  et  dont  refficacité 
ne  soit  pas  douteuse,  à  en  déterminer  rigoureusement 
les  doses,  à  associer  convenablement  les  remèdes,  et 
surtout  à  ne  rien  prescrire  qui  n'ait  la  raison  organi- 
que, pathologique  et  thérapique  de  son  emploi.  C'est  à 
eux  à  savoir  combiner  les  médicaments^  sans  courir 
les  risques  de  les  décomposer,  et,  autant  que  possible, 
ils  doivent  les  donner  isolés  pour  mieux  en  constater 
les  effets.  Que  s'ils  ne  sont  pas  assez  instruits  pour  as- 
socier convenablement  dans  des  formules  les  substances 
actives,  qu'ils  consultent  quelque  bon  livre,  et  surtout 
celui  que  le  très-regrettable  docteur  Réveil,  agrégé  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  a  publié;  ouvrage  dicté 
par  le  savoir  profond  et  le  bon  esprit  de  son  auteur  (l). 

363 .  On  ne  doit  se  servir  qu'avec  une  extrême  circonspection  des  mé- 
dicaments-poisons et,  le  plus  souvent,  il  est  prudent  de  s'en 
abstenir. 

Que  les  praticiens  soient  surtout  on  ne  peut  plus 
réservés  sur  l'emploi  et  les  doses  des  médicaments 
toxiques  dont  on  a  tant  abusé  !  Que  le  souvenir  de  ces 
accidents  terribles,  dans  lesquels  plusieurs  malheureux 
ont  succombé  dans  un  hospice  h  la  suite  d'erreurs  sur 

(i)  Formvlaire  raisonné  des  médicaments  nouveavœ  et  des  mé- 
dications nonireUes,  1864. 
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les  doses  et  la  préparation  de  Tacide  cyanhydrique,  los 
engage  à  être  très-circonspects  relativement  à  Tadmi- 
nistration  de  ce  terrible  poison  ! 

Qu'ils  se  rappellent  ces  lugubres  drames  des  tribu- 
naux^ dans  lesquels  Tacétate  de  morphine,  la  digita- 
line, Tacide  arsénieux,  etc.,  ont  causé  la  mort,  et  où  il 
a  été  si  difficile  de  distinguer  l'innocent  du  coupable  ! 
Qu'ils  se  ressouviennent  encore  que  les  plus  puissants 
narcotiques  peuvent  bien  quelquefois  pallier  ou  mo- 
mentanément dissiper  les  douleurs,  tandis  que,  ne  re- 
médiant presque  jamais  aux  causes  de  ces  souffrances, 
de  tels  agents  ne  font  pas  cesser  le  mal,  et  ils  penseront 
comme  moi  que  les  médicaments  toxiques,  tels  que 
Tarsenic,  le  plomb,  le  cuivre,  les  acides  minéraux  con- 
centrés, Topium  (i)  et  surtout  la  morphine,  la  bella- 
done et  l'atropine,  la  digitale  et  la  digitaline,  la  jus- 
quiaoïe,  le  datura,  la  vératrine ,  la  strychnine ,  la  bru- 
cine,  le  chloroforme  même,  etc.,  etc.,  ne  doivent  être  em- 
ployés, même  par  les  praticiens  les  plus  instruits,  que  le 
moins  possible  et  avec  une  extrême  circonspection. 

361.  Utilité  des  applications  locales  et  générales  de  Teau  à  l'extérieur. 

En  général,  ce  qui  calme  infiniment  mieux  que  les 
narcotiques,  et  ce  qui,  très-souvent,  remédie  au  fond 
des  choses,  alors  qu'il  s'agit  de  douleurs,  ce  sont  : 

• 

(I)  L*opium  à  petites  doses,  s'il  procura  du  sommeil,  présente  par- 
fois de  l'utilité,  mais  son  usage  est  pernicieux  ;  cet  usage  devient  fré- 
quemment un  affreux  abus,  ainsi  que  j'en  ai  actuellement  un  triste 
eiempie  sous  les  yeux. 
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!•  le  repos  de  la  partie  smitTrunte;  V  rélolgnemetit  dés 
causes  physiques,  organiques  ou  physiologiques  qui 
enlreliennent  le  mal;  3»  les  câtaptasuies,  les  fomefitâ^ 
lions,  les  bains  locaux  et  surtout  les  bains  généraux 
prolongés.  Ces  âernlers,  continués  pendant  deut  ou 
trois  heures  de  suite,  I  une  température  fi'âlche  oa 
tiède,  sont,  h  coup  sûr,  les  dniispasmodl^tes  par  ex- 
eéltencêi  *-  les  bains  protangés  combattent  lêpluÉ  aM^ 
tagmsmênt  fétat  dit  nertêta  des  femmes.  Ëien  n^est 
plus  difficile,  en  effet,  que  de  remédier  a  ces  souih'dnees 
névropaillques  (pae:e  477),  dont  Tangiove  est  si  souvettt 
le  point  de  départ,  et  qui  viennent  se  reproduire  veti 
les  diverses  parties  du  névrosystème,  en  y  produlsfiot 
des  malaises,  des  inquiétudes,  une  sensibilité  exûgétêB, 
des  douleurs,  des  mouvements  spasmodiqUëS,  des  mo^ 
diflcatlons  dans  rintelligettce,  etc.,  etc.  Les  prépara- 
tions opiacées  ne  font  souvent  qu'exaspérer  ces  mal- 
aises, qui  sont  le  supplice  des  femmes  et  parfbis  lë 
tourment  de  ceux  qui  les  entourent.  On  donne  souvent) 
dans  ces  cas,  de  Teau  de  laitue,  de  Tlnflision  de  titlctil) 
édulcorées  Tune  et  l'autre  avec  le  sirop  de  fleurs  d'o* 
ranger,  Tinévitable  poliuti  antispasmodique;  autant 
valent  les  granules  dits  homœopatiques  :  c'est  là  de 
ce  thérapisme  que  certaines  gens  emploient  pour  cal- 
mer des  imaginations  malades  ou  pour  faire  quelque 
chose.  J'aime  à  croire  qu'ils  ne  le  font  pas  dans  de  plus 
mauvaises  intentions;  mais  que  l'on  sache  bien  qu*eQ 
agissant  ainsi,  on  ne  fait  ni  bien  ni  mal.  Or,  il  y  a  des 
moyens  actifs  dont  on  ne  pourrait  pas  en  dire  autant 
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et  qui  ne  produisent  smire  de  bien,  tandii  quHlê  peuveiU 
faire  beaucoup  de  mal,  tels  sont  encore  une  fois  :  la 
belladone,  la  jusquiame,  le  datura,  le  chloroforme,  Tal- 
cool  aromatisé  par  des  huiles  essentielles,  actives,  etc.; 
le  médecin  sage  n'emploie  ces  médicaments  qu'avec 
prudence,  et  le  public  ne  doit  jamais  y  avoir  recours 
sans  consulter  des  gens  instruits. 

365 «  Bains  tièdes  oa  frais  prolongés  dons  des  cas  divers. 

LeA  baiâÉ  tièdes  ou  frais  «dnt,  encore  une  fois,  et  ja 
k  répète  à  deêsein,  dans  les  néyropflthies  ou  névropal^ 
Um  des  femitieAi  d'une  extrême  utiUté,  et  Je  ne  coiinals 
aueun  moyen  qul>  dans  des  cas  pareils,  réussisse  au-* 
tint  qu'eux  b  soulager  et  à  guérir.  L'exercice  muscu^- 
laire,  lés  longues  promenades  à  pied  (car  les  jambes 
n'ont  pas  plus  que  les  bras  été  faites  pour  le  repos)i 
les  frictions^  les  distractions^  les  soins^  les  <^onseilë 
affectueux,  qui  n'excluent  pas  un  peu  d'autorité^  sonti 
tinti  les  souffrances  d*ailleurê  itèB-féeltês  dont  uouâ 
pariods  ici,  des  médications  extrêmement  âVAnidgeuseë 
qui  doivent  être  oombinéeë  avec  Tusage  d'alimonië 
réparateurs  pris  en  proportion  suffisante* 

Les  bains  tièdes  ou  frais^  et  surtout  plus  où  moins 
prolongés,  sont  non  moins  utiles,  dans  les  névralgies, 
même  chez  les  hommes,  que  chez  les  femmes  les  plus 
névropathiques;  et  les  lotions,  les  douches,  les  appli- 
cations de  linges  humides  trempés  dans  l'eau  fraîche 
ou  à  0®  de  température,  les  cataplasmes,  l'hydrothé- 
rapie localement  employée,  agissent  sur  les  parties 
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circonscrites  de  la  même  façon  que  les  bains  prolongés 
dont  je  viens  de  parler, 

166.  Inutilité  de  l'addition  aux  l>ains  tiMes  de  diverses  Bubstauccs 

réputées  calmantes. 

Un  médecin  sérieux  croira-t-il  facilement  que  Taddi- 
tion  à  un  bain  de  substances  solides  ou  visqueuses, 
telles  que  :  le  son,  les  fécules,  l'eau  de  graine  de  lin,  la 
décoction  de  guimauve^  de  riz,  d'albumine,  de  géla- 
tine, de  lait,  etc.,  etc.,  puisse  en  augmenter  l'efficacité? 
La  peau,  recouverte  d'épiderme,  n'absorbe  pas  les  corps 
en  suspension  dans  l'eau;  il  en  résulte  que  c'est  par 
simple  imbibition  que  ces  bains  agissent  utilemeut. 
L'eaii  infiltre  si  bien  le  tégument,  qu'elle  le  rend  plus 
mou;  elle  pénètre  les  tissus  de  telle  façon,  qu'après  une 
immersion  prolongée  dans  l'eau  tiède,  les  doigts  se 
rident,  les  parois  musculaires  du  ventre  se  relâchent 
au  point  de  permettre  facilement  de  palper  les  viscères 
profondément  placés  (1),  et  que  l'urine  coule  bientôt  en 
abondance.  C'est  une  action  semblable  de  l'eau  tiède 
qui  cause  ce  calme  si  grand  que  les  bains  généraux  et 
locaux  apportent  si  fréquemment  aux  névropathies  plus 
ou  moins  étendues. 

367.  Administration  de  Teau  par  l'estomac. 

L'administration  de  l'eau  à  Tintérieur  est,  à  coup  sûr, 
l'un  des  principaux  moyens  thérapiques,  et  l'on  ne  peut 
qu'approuver  les  travaux  et  les  tentatives  des  chimistes, 
des  hygiénistes  et  des  magistrats  de  nos  cités  pour  que 

{%)  J'ai  tiré,  pour  la  diaguose,  un  trts-g^d  parti  de  ce  fait. 
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et  qui  ne  produUent  guère  de  bien,  tandiê  qn^ilê  peuvent 
faits  beaucoup  de  mal,  tels  sont  encore  une  fols  :  la 
belladone,  la  jusquiome,  le  datura,  le  chloroforme,  l'al- 
cool aromatisé  par  des  huiles  essentielles,  actives,  etc.; 
le  médecin  sage  n'emploie  ces  médicaments  qu'avec 
prudence^  et  le  publio  ne  doit  jamais  y  avoir  recours 
sans  consulter  des  gens  instruits. 

8S5«  Bains  tièdes  oa  frais  prolongés  dans  des  cas  dirers. 

Les  bains  tièdes  ou  frais  sont,  encore  une  fois,  m  je 
k  répHe  à  dmsein,  dans  les  nétropathies  ou  névropaU 
lies  des  femitieSi  d'une  extrôme  utilitéi  et  Je  ne  connais 
âtteun  moyen  qui,  dans  des  cas  psfeib,  réussisse  au-- 
tant  qu'eux  b  soulager  et  à  guérir.  L'exercice  muscu« 
laire^  les  longues  promenades  à  pied  (car  les  jambes 
n'ont  pas  plus  que  les  bras  clé  faites  pour  le  repos)i 
les  frictions,  les  distractions,  les  soins^  les  conseils 
affectueux,  qui  n'excluent  pas  un  peu  d'autorité^  sont| 
dans  les  souffrances  d'ailleurê  irêe-féellés  dont  nous 
parions  ici^  des  médications  extrêmement  avantageuses 
qui  doivent  être  combinées  avec  l'usage  d'alimonis 
réparateurs  pris  en  proportion  suflisante* 

Les  bains  tièdes  ou  frais^  et  surtout  plus  où  moins 
prolongés,  sont  non  moins  utiles,  dans  les  névralgies, 
même  chez  les  hommes,  que  chez  les  femmes  les  plus 
névropathiques;  et  les  lotions,  les  douches,  les  appli- 
cations de  linges  humides  trempés  dans  l'eau  fraîche 
ou  à  0^  de  température,  les  cataplasmes,  l'hydrothé- 
rapie localement  employée,  agissent  sur  les  parties 
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circonscrUes  de  la  même  façon  que  les  bains  prolongés 
dont  je  viens  de  parler. 

t€6.  Inatilité  de  f  addition  aux  btins  UMes  de  diverses  substaicet 

réputées  c&lnuuites. 

Un  médecin  sérieux  croira-t-ii  facilement  que  Taddi- 
tion  à  un  bain  de  substances  solides  ou  visqueuses, 
telles  que  :  le  son,  les  fécules^  l'eau  de  graine  de  lin,  la 
décoction  de  guimauve^  de  riz,  d'albumine,  de  géla- 
tine, de  lait,  etc.,  etc.,  puisse  en  augmenter  l'efOcadté? 
La  peau,  recouverte  d'épiderme,  n'absorbe  pas  les  corps 
en  suspension  dans  l'eau;  il  en  résulte  que  c'est  par 
simple  imbibition  que  ces  bains  agissent  utilemeut. 
L'eau  inQltre  si  bien  le  tégument,  qu'elle  le  rend  plus 
mou;  elle  pénètre  les  tissus  de  telle  façon,  qu'après  une 
immersion  prolongée  dans  l'eau  tiède,  les  doigts  se 
rident,  les  parois  musculaires  du  ventre  se  relâchent 
au  point  de  permettre  facilement  de  palper  les  viscères 
profondément  plaeés  (i),  et  que  l'urine  coule  bientôt  en 
abondance.  C'est  une  action  semblable  de  l'eau  tiède 
qui  cause  ce  calme  si  grand  que  les  bains  généraux  et 
locaux  apportent  si  fréquemment  aux  névropatbies  plus 
ou  moins  étendues. 

397.  Administration  de  l'eau  par  l'estomac. 

L'adminislraiion  de  l'eau  à  Tintérieur  est,  à  coup  sûr, 
l'un  des  principaux  moyens  thérapiques,  et  l'on  ne  peut 
qu'approuver  les  travaux  et  les  tentatives  des  chimistes, 
des  hygiénistes  et  des  magistrats  de  nos  cités  pour  que 

(1)  J'ai  tiré,  pour  la  diaguose,  un  très-grand  parti  de  ce  fait. 
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368.  Latitupt^t  ÉAé  tiMnâl  li*Obt  d*«tttN  ieUoii  ^6  <^lte  àe  l'ratt 

tl  faut  remonter  à  Hippocrttté  pmt  voir  quelle  ini' 
portance  ou  attachait  au  choix  de  telle  cm  telle  espèce 
de  ptisane,  et  Fou  sait  combien  était  grande  sa  coa** 
flance  dans  la  décoction  d'orge.  H  est  vrai  qu*il  la 
prescrivait  ft^uemment  comme  un  iliment  léger,  et 
c'est  au  même  titre  que^  dans  les  maladies  aiguësi  on 
administre  avec  avantage  les  bouillons  de  poulet  et  de 
veau,  ta  disaolution  d'albumine,  Peau  de  ris^  eto«  tl  ar- 
rive aussi  que  certaines  substances  actives,  certSiOl 
sels  qui  se  trouvent  dans  la  coo^oaition  des  boissons 
que  Tou  donne  aux  malades,  telles  que  le»  inAisions  de 
coquelicot  (qui  contient  un  peu  d'opium),  de  etmoffiiUe 
(qui  renferme  un  principe  amer),  de  pariétaire  (où  se 
trouve  de  Tazotate  de  potasse  ou  sel  de  nitre),  peuvent 
avoir  une  efficadté  spéciale;  mais  la  plupart  des  tisanei 
proprement  dites  :  décoction  de  chiendent^  do  réglisse, 
de  guimauve,  de  graine  de  lin;  iniUsion  de  fleurs  de 
tiUeul,  de  sureau,  des  quatre  fleurs,  etc.»  elc.i  n*om 
d'autre  action  que  celle  de  reau»  et  ne  valent  pai 
mieuxi  comme  remède^  que  les  boissons  agréables  à 
prendre,  et  par  lesquelles^  à  la  très-grande  satisfaotioa 
des  malades^  on  peut  les  remplacer;  de  ce  nombre  sont  : 
Teau  sucrée  légèrement  acidiflée  par  les  sucs  de  grch 
seiile,  d*orange,  de  framboise,  ou  aromatisée  par  le 
suc  exprimé  de  récorce  d'oranges,  par  la  vanille,  la 
décoction  de  cerises,  do  pommes,  de  pêches,  etc.,  etc., 
convenablement  sucrées.  Encore  une  fois^  la  plupart 
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B  ces  boisions  ne  sont  ilos  médionmants  qii6  par  Yean 
'tpi'elles  contiennent,  et  ont  plus  d'action  par  leur  lem- 
péraUire  et  lenr  humidité  que  par  les  quelques  prin- 
cipes plus  ou  moins  inûfTensifs  qu'elles  renfermenl. 
Laissons  aux  simples  leur  condancc  dons  \e»»iinplei; 
et  par  cela  mfime  que  la  science  recxjnnaU  l'immense 
iillitté  de  certains  vtl'gétaux  et  des  sulislances  actives 
qu'ils  contiennent,  elle  établit  que  la  plupart  des  bois- 
sons dites  tisanes  n'ont  d'aulre  cflloacité  que  celle  de 
l'eau  qui  entre  dans  leur  composition.  Lorsqu'un  mé- 
decin vient  crttltiucr  le  iraitcmenl  prescrit  par  un  autre 
mi>deelD,  et  qu'il  conseille  seulement  l'usage  d'une  tisane 
dilTérente  de  celle  qui  avait  été  proposée  par  celui-ci, 
soyez  assuré  que  ce  n'est  pas  dans  l'intérêt  du  malade 
(|u'il  agit  ainsi,  mais  dans  ce  qu'il  croit  l'tro  son  intérêt 
personnel. 


ses.  Con&iiUrtlIiiDS giiiiâMilûi  iiii' l't^nicaciiù  dut  «sux  m 


Des  c-onsIdiJraiIons  analogues  aux  précédentes  peuvent 
Atra  établies  sur  les  eaux  minérales,  La  mode,  les  clie> 
nlns  de  Ter,  l'entrainement  routinier,  la  faellité  qu'elles 
donnent  de  se  livrer  au  plaisir,  les  suceès  porrois  dui 
fa  tout  autre  chose  qu'b  l'action  des  eaux  en  elIcK- 
mémes,  ont  llni  par  vulgariser  si  bien  les  cau\  Iher- 
maies  comme  rcinédc,  que  le  public,  pour  peu  qu'il  oit 
quelque  aisance,  ne  voit  plus,  en  été  et  contre  les  ma- 
ladies chroniques,  qu'une  seule  médication  :  les  enux 
minérales,  lesquelles  imt  remplacé  nvee  avfintage,  ilatu 
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("esprit  d'une  foule  de  personnes  de  la  haute  société,  le 
travers  homceopathique.  Les  médecins  eux-mêmes,  ou- 
bliant d'étudier  avec  soin  les  états  organopathiques, 
ne  tenant  compte  souvent  que  de  l'apparence  exté- 
rieure des  malades,  trouvant  plus  conunode  de  se  servir 
des  mots  :  diathèses,  cachexies,  constitution^  force,  dé- 
bilité, etc.,  que  de  spécifier,  de  déterminer  les  causes 
anatomiques  et  pliysiologiques  des  effets  organiques 
observés,  etc.,  envoient  au  basard,  dans  les  établisse- 
ments tbermaux,  des  gens  qui  pourraient  fréquemment 
s'en  passer,  et  qui,  parfois,  s'en  trouvent  fort  mai. 

La  preuve  de  la  légèreté  avec  laquelle  on  les  con- 
seille, c'est  que  presque  jamais  on  ne  pose  d'une  ma- 
nière précise,  dans  une  consultation  motivée,  les  rai- 
sons pathologiques  sur  lesquelles  on  se  fonde  pour  en 
conseiller  l'emploi.  C'est  là  faire  de  cette  médecine  ba- 
nale qui  exige  peu  d'instruction  de  la  part  de  celui  qui 
l'exerce  et  qui  coûte  peu  de  peine  au  médecin  qui  y  a 
recours.  Avant  de  se  rendre  dans  un  établissement 
thermal  quelconque,  que  tous  ceux  qui  veulent  y  aller 
consultent  des  médecins  habiles,  exercés  dans  l'art  du 
diagnostic,  aptes  à  reconnaître,  par  le  plessimétrisme, 
par  le  dessin  sur  la  peau,  par  l'auscultation,  le  spécu- 
lum, etc.,  quel  est  l'état  matériel  des  organes  profonds, 
et  qu'ils  demandent,  après  examen  attentif^  à  ces 
hommes  expérimentés  d'établir  leur  opinion  motivée  et 
de  leur  dire  à  quelles  eaux  ils  doivent  se  rendre;  alors 
on  ne  verra  pas  commettre,  à  chaque  instant,  de  ces 
honteuses  méprises  dans  lesquelles  on  envoie  :  à  Vi- 
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chy^  comme  atteints  d'affections  du  foie,  des  gens  qui 
portent  des  tubercules  dans  les  poumons;  à  Gontrexé- 
ville,  des  individus  dont  la  rate  seule  est  malade;  à 
Bagnères,  à  Bourbonne,  des  malheureux  qui  sont  ago- 
nisants par  suite  d'un  rétrécissement  des  orifices  du 
cœur;  à  Kissengen,  à  Ems,  à  Bade  et  surtout  à  Hom- 
bourg,  des  personnes  qui,  ne  sachant  que  faire,  pre- 
nant parfois  la  passion  du  jeu  pour  moyen  de  traite- 
ment de  Tennui  qu  elle  portent  partout,  demandent  au 
médecin  de  leur  donner  un  prétexte  pour  faire  un 
voyage  en  Allemagne. 

Les  eaux  minérales  peuvent  être  d'une  grande  uti- 
lité. A  Dieu  ne  plaise  que  je  nie  le  moins  du  monde 
UefOcacité  de  certaines  eaux  dont  les  effets  utiles  ne 
peuvent,  dans  des  cas  nombreux,  être  révoqués  en 
doute;  il  m'arrive  fréquemment  aussi  d'en  prescrire, 
mais  je  ne  le  fais  pas  d'une  manière  banale,  je  ne  les 
indique  pas  pour  plaire  au  malade  ou  au  médecin 
C'est  après  avoir  soigneusement  étudié  l'organisation, 
c'est  après  avoir  nettement  établi  les  indications  à  l'aide 
des  signes  physiques  et  fonctionnels  des  lésions  exis- 
tantes que  je  conseille  aux  consultants,  et  alors  que  je 
les  crois  utiles,  telles  ou  telles  eaux  minérales;  et  quand 
ces  personnes  me  paraissent  pouvoir  guérir  à  Paris  ou 
chez  elles,  je  leur  explique,  par  écrit  et  avec  détail,  quel 
est  leur  état,  ce  qu'il  convient  de  faire^  et  je  leur  évite 
ainsi  des  dépenses  excessives  et  des  déplacements  qui 
leur  sont  souvent  très-préjudiciables. 


S8. 
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370.   Girconsttnees  hygiéniques  ntlles  qui,  en  général,  se  reneontfmt 

Dans  Taction  des  eaux  minérales;  il  y  a  deux  ordres 
dû  choses  dont  il  faut  tenir  un  grand  compte. 

Le  premier  est  l'ensemble  des  moyens  hygiéniques 
que  l'on  rencontre  aux  thermes,  c'est-à-dire  la  pureté 
de  Tairi  une  nourriture  abondante  et  réparatrice,  le 
lait  d'excellente  qualité,  l'exercice,  le  changement  d'ha- 
bitation, Taltltude,  la  distraction,  Téloignement  des 
nITaires,  des  fatigues,  des  ennuis,  et  porfols  de9  plaisirs 
bruyants  auxquels  on  est  exposé.  Or,  la  plupart  de  ce§ 
circonstances  peuvent  être  réunies  tout  aussi  bien  dans 
la  première  campagne  venue  que  dans  des  pays  re- 
nommés pour  les  eaux,  et  celles  d'un  ruisseau  limpide, 
aéré,  serpentant  dans  un  site  pittoresque  et  salubre, 
et  dans  une  localité  agréable  à  habiter,  réussiront  fré- 
quemment à  rétablir  la  santé  de  gens  qu'une  hygiène 
mal  entendue  a  profondément  compromise.  L'eau  pure, 
prise  le  matin  par  large  verrée  et  à  doses  réitérées, 
est,  à  coup  sûr,  pourvu  qu'elle  soit  d'excellente  qualité, 
un  des  agents  thcrapiques  les  plus  puissants  et  le9 
plus  utiles  (i),  Lorsque  les  circonstances  précédentes 


(i)  Lorsque  Tun  de  mes  élèves  lut  à  l'Académie  un  mémoire,  résultat 
da  mes  travaux  et  d'un  voyage  que  j'aval»  fait  h  Forge»  f8«»ine-et«0is«), 
travau)(  qui  constatent  l'utilité  des  eaux  prises  daqs  ce  pays  ;  on  pré- 
tendit qu'elles  ne  pouvaient  être  de  quelque  efficacité  parce  qu'elles 
ne  contenaient  pas  d'agent  chimique.  Or,  la  tempa  m*a  donné  rajwMi' 
et  l'habitatiou  à  Forges,  comme  mes  recherches  cliniques  l'avaient 
prouvé,  a  été  si  utile  aux  enfants  d'une  faible  constitution  et  atteints 
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viennent  à  manquer,  lorsque  Ton  vient  chercher,  dans 
un  établissement  thermal,  les  bals,  les  plaisirs,  les  en- 
traînements du  jeu,  on  ne  prend  plus  dçs  eaux  utiles^ 
mais  on  cherche  à  s'y  amuser,  et  quelquefois  on  n'y 
trouve  que  des  causes  de  maladies. 

371 .  UtUité  des  substances  variées  qqe  les  eaux  minérales  contien- 
nent, 

Las  «ubstarH^es  mioéralîsatriûes  qui  sont  dissoutei 
ou  suspendue!  dans  les  eaux,  et  qui  souvent  peuvent 
être  artificiellement  administrées  à  toutes  les  doses 
possibles  dans  reauordinanrei  et  par  exemple  :  le  bicaf'^ 
bonate  do  soude,  les  oxydes  et  les  sels  de  fer,  les  bydro< 
sulfures»  ete.|  constituent  un  second  ordre  d'agents  sou* 
vent  fort  utiles.  Je  ne  puis  entrer  ici  dans  des  détails 
qui  me  feraient  sortir  du  cadre  oà|  dans  cet  ouvrage, 
je  veux  me  renfermer. 

371  bis.  Bains  de  mer. 

La  plupart  des  réflexions  qui  précèdent  sont  applica* 
blés  aux  bains  de  mer,  dont  l'utilité  est  souvent  incon- 
testable, mais  qui  ont  aussi  leur  danger*  Il  faut  encore 
que  le  malade,  avant  de  les  prendra,  consulte  un  mé« 

d'affections  chroniques  des  ganglions,  des  os  et  des  jointures  que, 
maintenant,  l'administration  des  hôpitaux  envoie  à  Forges  un  grand 
nombre  de  jeunss  malades  dits  scroftileux.  Mon  opinion  était  fondée 
sur  la  comparaison  établie,  sur  un  registre,  entre  l'état  déplorable  de 
Tiagt  enftmts  que,  dans  cette  localité,  j'avais  eonstaté  au  printemps,  et 
rimmense  amélioration  que  Je  trouva!  au  mois  de  septembre  dapt  la 
santé  de  ces  petits  malheureux. 
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decin  habile^  et  ce  médecin  doit  étudier  consciencieu- 
sement le  malade  avant  de  les  prescrire. 

S7S.  Dérivatifs,  vësicatoires,  caatères,  moxas,  sétons,  eau  dite  séda- 
tiTe  (4)  pommades  et  emplâtres  Rtibiés,  frictions  avec  l'huile  de 
crotOD,  etc. 

Il  est  une  opipion  systématique  d'ancienne  date,  et 
qui  a  été  pour  Thomme  la  cause  de  bien  des  douleurs, 
qui  a  mis  des  agonisants  à  la  torture,  et  qui,  faisant 
interpréter  certains  faits  par  le  caprice  et  la  prévention, 
a  fait,  en  déRnitive^  beaucoup  de  mal;  je  veux  parler 
de  la  théorie  à  laquelle  on  a  donné  le  nom  de  dériva- 
tion (i).  Cette  doctrine  repose  sur  des  spéculations 
fantastiques  relatives  aux  humeurs  (doctrine  ancienne, 
pathologie  humorale),  aux  forces,  aux  propriétés,  à  la 
vitalité  (doctrines  anciennes  et  modernes)^  toutes  cho- 
ses mal  définies,  mal  comprises,  et  qui,  n'étant  que 
des  bases  mal  établies,  n*ont  pu  permettre  d'édifier 
que  des  opinions  sans  solidité.  Interprétant  faussement 
Taphorisme  d'Hippocrate  :  duohus  doloribus  simulobor- 
tis,  vehementUir  obscurat  aUerum,  ce  qui  signifie,  par 
le  mot  à  mot,  un  fait  positif,  c'est-à-dire  qu'une  forte 
douleur  rend  obscure  ou  moins  appréciable  une  douleur 
moins  vive,  on  en  a  déduit  qu'en  causant,  sur  des 
points  limités  du  corps,  une  souiïrarfce,  un  afflux  d'hu- 


(1)  Qui,  au  lieu  d'être  sédative  et  de  calmer,  irrite  et  enflamme  la 
peau. 

(2)  Voyez  le  mémoire  que  j'ai  lu  à  l'Académie,  et  qui  a  été  publié 
dans  ses  Bulletins,  décembre  4855  :  De  la  dérivation  et  de  la  révul- 
sion. 
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meiîr,  de  sang,  de  vitalité,  de  force,  de  douleur,  on  va, 
par  sffmpathie,  par  dérivation^  déterminer  une  diminu- 
tion dansTafflux  d'humeur,  de  sang,  de  forces,  de  dou- 
leur qui,  pathologiquement,  a  lieu  dans  une  autre  par- 
tie. Quand  un  médecin,  doué  de  quelque  raison,  aura 
placé  un  vésicatoire  sur  la  jambe  droite  pour  guérir  une 
brûlure  faite  à  la  jambe  gauche,  et  qu'il  aura  réussi  à 
activer  ainsi  la  curation  des  résultats  de  V action  du  ca- 
lorique, on  pourra  croire  à  Thypothèse  de  la  dérivation; 
mais,  avant  d'obtenir  des  effets  salutaires  d'un  moyen 
aussi  excentrique,  il  y  a  tout  lieu  de  penser  que  l'on 
attendra  longtemps. 

On  ne  déplace  pas  ainsi  à  sa  guise  les  tiumeurs,  qui 
ne  circulent  pas  et  qui  ne  sont  autre  chose  que  des 
produits  du  sang,  ou  que  des  liquides  bientôt  versés 
dans  ce  même  sang;  on  n'attire  pas  de  cette  façon, 
vers  un  lieu  ou  un  autre,  les  forces  (qui  ne  sont  que 
des  résultats),  la  vitalité  (que  l'on  ne  comprend  pas 
divisible  et  mobile);  ces  forces,  qui  sont  les  résultats 
de  la  manière  dont  l'organisme  fonctionne;  l'irritation, 
qui  n'est  qu'un  mythe  auquel  on  a  donné  un  nom. 
L'hypothèse  de  la  dérivation  n'est  en  rien  utile  pour 
l'explication  des  faits  thérapiques,  et  ce  n'est  pas  sur 
elle  qu'il  faut  se  fonder  pour  appliquer  ces  innombra- 
bles exutoires  dont  on  salit  le  corps  des  malades,  et 
qui  laissent,  après  eux,  des  cicatrices  difformes  que  des 
médecins  soigneux  doivent  éviter  de  faire  sur  la  poitrine, 
sur  les  bras,  sur  le  cou  ou  les  épaules  de  jeunes  femmes, 
tout  aussi  bien  qu'il  est  de  leur  devoir  de  ne  pas  infli- 
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ger  aux  malades  des  douleurs  inutiles  et  la  formalion 
d*un  pus  qui  se  pourrit,  devient  infect^  et  dout  la  résorp* 
lion  est  souvent  si  dangereuse.  •—  Que  Ton  applique 
un  vésicatoire,  des  épispastiques  faisant  écouler  do  la 
sérosité  (hydrorrhéiqueê),  sur  la  poitrine,  sur  la  région 
du  péricarde  ou  d'une  articulation,  à  l'effet  d'obtenir, 
aux  dépens  des  épanchemont  sintérieurs,  un  écoulement 
séreux,  rien  de  mieux;  qu'on  dénude  la  peau  d'épi* 
derme  avec  l'ammoniaque  ou  les  eantharides,  à  l'effet 
de  mettre  à  nu  le  tissu  sensible  et  vasculaire  pour  y 
appliquer  des  médicaments  que  l'on  veut  faire  absorber» 
pour  y  faire  affluer  le  sang,  et  non  pas  pour  obtenir 
une  dérivation,  cela  est  très-proposable;  mais  qu'on 
ne  vienne  pas  avoir  recours  h  des  exutoires  ou  à  des 
pertes  de  liquides  pour  faire  voyager  a  plaisir  la  douleur 
ou  l'inflammation,  car  on  ferait  souffrir  le  malade, 
sans  obtenir  le  résultat  que  l'on  veut  produire. 

978.  AddftionB  ro)atfve9  aux  lésions  dites  goitres  eiophtbftlinlques, 

J'ai  constaté,  depuis  longtemps,  que  les  frictions  avec 
la  teinture  d'iode  étendue  de  neuf  parties  d'eau,  tliitcs 
matin  et  soir  sur  la  glondeliiyroïde  mégalisée,  c'est*à^ 
dire  augmentée  de  volume,  et  surtoiU  que  les  impira' 
tions  d'iode  en  vapeur,  auxquelles  on  peut  ajouter  quel" 
ques  grammes  d'iodure  de  potassium  pris  chaque  jour 
à  l'intérieur f  ont  une  telle  influence  sur  le  gottre,  qu'on 
très-peu  de  temps  l'emploi  de  ces  moyens  a  été  suivi 
d'une  diminution  considérable  dans  le  volume  de  ta 
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partie  malade.  C'est  ce  que  j'ai  établi  à  roccasion  de  la 
grave  discussion  qui  a  eu  lieu  à  l'Académie  impériale 
de  médecine,  sur  le  goitre  dit  exophthalmiqtie,  que  très 
à  tort  on  a  voulu  considérer  comme  une  unité  morbide, 
et  qui  n'est  qu'une  augmentation  de  la  glande  thyroïde 
(surtotU  du  côté  de  la  poitrine);  portée  à  tel  point  qu'il 
en  résulte  :  !•  la  compression  des  veines  jugulaires 
internes,  et  une  stase  veineuse  étendue  jusqu'aux  vais- 
seaux do  Torbito;  t^  une  saillie  du  globe  de  l'œil  en 
avant  (1). 

Ofi  voici  que  M.  le  docteur  Cross,  jeune  médecin  du 
plus  grand  mérite,  a  trouvé  três-réccmment  que,  par 
un  moyen  bien  plus  simple  encore^  on  peut  diminuer 
le  corpft  thyroïde  chroniquement  tuméfié»  je  veux  dire 
par  Tabstinence  das  boissons,  et  ce  fait  est  expérimen* 
toi;  car,  suivant  M.  le  docteur  Cross,  ai  l'on  donne 
de  l'éau  en  grandes  proportions ,  ce  corps  grossit^ 
tandis  qu'il  diminue  rapidement  si  l'on  en  prive  le  ma* 
lado  (a). 

(I)  ÉuiMin  de  VJcaàémic,  I8C3. 

(1)  On  lira  avec  intérêt  dans  le  Courriel  htcdical^  4865,  n"  â7,  Tob* 
aerfilioti  feiiiâr(]uablo  d*un  gof tH)  dit  parctichymateux  t}u*A  traité  fitt 
lu  brotettmit  lo  prol^sMoUr  fillliHilli  à  I'li6pital  caotooAl  de  2uricb. 


CHAPITRE  XVIII 


PLAIES  PRODUITES   PAR  LES  ARMES  A   FEU. 


874.  Pansements  très-simples  des  plaies  d'armes  à  feu  évitant  les  in- 
n(»nhrables  inconvénients  attachés  à  la  charpie. 


Il  faut  avoir  servi  et  avoir  vu  beaucoup  de  plaies 
produites  par  des  armes  à  feu  ;  iL  faut  avoir  observé, 
dans  les  services  de  chirurgie,  les  inconvénients  atta- 
chés au  pansement  des  blessures,  résultats  ou  non  des 
opérations,  etc.,  pour  comprendre  combien  il  y  a  d'a- 
méliorations à  apporter  dans  cette  partie  si  importante 
de  la  chirurgie.  Le  pus  qui  s'écoule  des  surfaces  mises 
à  nu  est  une  cause  d'accidents  terribles;  sa  putréfac- 
faction  infecte  Tair;  sa  résorption  donne  lieu  à  la  pyé- 
mie,  c'est-à-dire  à  une  altération  du  sang  spéciale  et 
dangereuse,  surtout  lorsqu'il  est  devenu  fétide  (l);  il 
est  la  cause  d'une  indicible  malpropreté  et  d'épidémies 
effroyables;  la  septicité  qu'il  provoque  est  l'agent  prin- 
cipal de  la  gangrène  d'hôpital  (nécrosie  nosocomiale], 

(<)  Voyez,  dans  mon  Traité  de  médecine  pratique,  mon  travail 
•ur  la  pyémie,  tome  III. 
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d'érysipèles  terribles,  de  typhus  contagieux,  d'encé- 
ptialites  septicémiques,   de   fièvres  puerpérales,  etc. 
La  consommation  de  charpie  et  de  linge  que  les  panse- 
ments ordinaires  exigent  entraîne  à  d'énormes  dépen- 
ses. Elle  rend  le  service  des  ambulances  difficile;  les 
malheureux  blessés  à  la  suite  des  batailles  ne  peuvent 
être  pansés,  à  cause  du  manque  de  ces  moyens  de  trai- 
tement ;  alors  que  nos  soldats  pourraient  encore  mar- 
cher, les  linges,  qui  se  dessèchent  et  qui  deviennent  très- 
secs  et  non  flexibles,  les  en  empêchent;  si  la  retraite 
est  forcée  et  rapide^  l'armée  est  contrainte  de  les  aba 
donner  à  l'ennemi;  le  chirurgien  manque  de  temps 
pour  faire  des  centaines  de  pansements,  etc.,  etc.,  et 
cependant  il  est  un  moyen  très-simple  qui  évite  ces  in- 
convénients, et  dont  l'expérience  a  constaté  l'immense 
utilité.  Ce  moyen,  je  l'ai  proposé  et  employé  en  1830, 
chez  dix-sept  blessés  dont  j'ai  été  chargé  par  l'adminis- 
tration des  hôpitaux,  qui  me  les  confia  alors  qu'ils  avaient 
été  déposés  à  l'hospice  de  la  rue  de  Sèvres.  Aucun  de  ces 
blessés  n'a  succombé;  parmi  eux  se  trouvaient  des  gens 
atteints  de  plaies  par  armes  à  feu  du  calcaneum  et  du 
genou,  trois  fractures  du  péroné  produites  par  des 
balles;  la  température  était  brûlante,  et  les  précautions 
hygiéniques  laissaient  beaucoup  à  désirer.  En  deux, 
trois,  cinq  ou  six  semaines,  toutes  ces  blessures  furent 
guéries  sans  accidents,  suppurant  peu,  donnant  à  peine 
lieu  à  quelques  exhalaisons  putrides,  et  les  malades 
continuant,  pour  la  plupart ,  à  marcher.  La  reconnais- 
sance de  ces  braves  gens  fit  que^  longtemps  après,  je 

29 
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revis  plusieurs  d'entr'eux^  tpii  n'avaient  éprouvé  aucun 
accident  à  la  suite  du  traitement  qui  va  ôtre  exposé, 
et  que  j'ai  publié  dès  ce  temps^là  et  à  plusieurs  re^ 
prises. 

Ce  traitement  consiste  dans  le  pansement  des  plaies 
d'armes  à  feu,  par  l'application  de  longues  bandelettes 
de  diachylum  très-agglutinatiff  très-frais,  préparéy  s'il 
se  petUf  par  le  médecin  au  moment  de  s*en  servir  (p.  to), 
bandelettes  dont  on  entoure  circuiairement  les  mem* 
brrs  blessés^  ou  dont  on  couvre  les  parties  du  corps 
plus  plates;  elles  doivent  avoir  trois  centimètres  de 
largeur,  être  placées  les  unes  sur  les  autres,  de  bas  en 
haut,  et  de  façon  à  ce  que  celles  du  dessus  recouvrent 
la  moitié  de  l'étendue  en  largeur  de  celle  de  dessous. 
Leurs  principales  qualités  sont  d'être  très*adhérentes> 
non  irritantes,  de  s'appliquer  comme  de  la  glu  sur  la 
peau,  sur  les  plaies,  et  de  ne  pas  permettre  ainsi  l'in- 
troduction de  Tair.  Ne  vous  inquiéter  pas  des  liquides, 
du  pus  qui  s'écoulent  de  la  plaie  :  ils  sinflltreront  entre 
le  dtachylum  et  le  tégument,  et  sortiront  sans  se  pour> 
rir  aUHlessus  et  au>-dessou8  de  l'appareil.  Le  meilleur 
tissu  pour  supporter  le  diachylum  est  ici  le  taffetdi 
demi-usé  dont  il  a  été  parlé  (page  HO),  et  tout  ce  qui  a 
été  dit  du  traitement  des  petites  blessures  trouve  ici 
son  application^  comme  aussi  l'administration  à  rinté* 
rieur  du  phosphate  de  chaun:  est,  dans  le  cas  de  frac* 
tures  compliquant  les  plaies,  d'une  très-grande  utilité. 
Il  ne  faut  pas  oublier  que,  lors  du  pansement  dont  il 
vient  d'être  parlé,  il  faut,  lorsqu'il  s'agit  des  bras,  des 
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avant^brat^  des  ouiasea  et  des  jambes»  comprimer  légè- 
remeot  œs  parties^  avec  une  bande  roulée,  au-dessous 
des  bandeieties,  et  cela  pour  prévenir  la  tuméfaction 
des  membres  inférieurement  placés. 

Ces  pansements  ne  doivent  être  réitérés  que  tous  les 
trois  ou  quatre  jours.  Au  besoin^  les  poudres  de  iyoo^ 
pode^  de  riz,  de  charbon,  la  fécule,  etc.»  pourraient 
rMNfiiaofr  les  htmdes  de  linge  ordinairemetU  placées 
par^éessue  les  bandelettes  de  diachylum. 

On  ne  saurait  croire  à  quel  point  cette  méthode  de 
ptntement  réussit  et  combien  elle  peut  être  utile  à  une 
armâe  en  campagne.  Je  Tai  cent  fois  mise  en  pratique 
pour  des  cas  plus  ou  moins  analogues  aux  blessures 
dont  il  vient  d'être  parlé,  et  toujours  avec  le  même 
succès.  Ajoute?»  aux  avantages  qui  précèdent»  que  les 
etiiaons  d'ambulance»  si  la  méthode  do  pansement  que 
je  propose  était  acceptée»  pourraient  être  moins  char- 
gés de  pièces  de  pansement  que  s'ils  ont  à  transporter 
des  masses  de  charpie  et  de  linge»  et  que  tout  soldat 
pourrait  ainsi  avoir  dans  son  sac  des  moyens  conve- 
nables pour  panser  tout  d'abord  lui-même  les  blessures 
qu'il  recevrait. 

Je  suis  loin  d'avoir  la  prétention  d'être  complète- 
ment l'auteur  de  la  méthode  de  curation  des  plaies 
d'armes  à  feu  qui  vient  d'être  indiquée,  méthode  que 
je  crois  être  d'une  efficacité  extrême;  notre  grand  chi- 
rurgien Larrey  avait  déjà  utilisé,  en  Egypte,  des  idées 
de  ce  genre»  et,  certes»  notre  très- cher  et  très -hono- 
rable collègue  et  ami,  M.  Larrey  fils,  n'a  pas  manqué 
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de  se  rappeler  les  préceptes  que  son  illustre  père  a 
établis  sur  Tutilité  d'abriter  les  plaies  contre  le  contact 
de  Tair.  J'ai  vu,  à  Barcelone,  des  fractures  commiou- 
tives  de  la  cuisse,  traitées  par  des  chirurgiens  anglais, 
être  recouvertes  d'étoupes  soutenues  par  des  bandes, 
auxquelles  on  ne  touchait  pas  jusqu'à  la  guérison,  qui 
survenait  rapidement.  Roux  a  rapporté  de  Londres  le 
traitement  des  ulcères  des  jambes  par  les  bandelettes 
de  diachylum,  mais  enfin  celles-ci  n'ont  pas,  que  je 
sache,  été  appliquées  avant  mes  pansements,  faits  cd 
1830,  aux  plaies  d'armes  à  feu,  et  c'est  avec  un  regret 
très-grand  que  je  ne  vois  pas  cette  excellente  méthode 
être  entrée  dans  la  pratique  générale  (1). 

(1)  Voyez  dans  le  bulletin  de  l'Académie,  septembre  4866,  et  daos 
le  Courrier  médical  à  la  même  date,  le  mémoire  que  j'ai  lu  à  l'Aca- 
mie  impériale  de  médecine,  sur  l'utilité  d'abriter  les  tissas  dénudés 
contre  le  contact  de  l'air. 


CHAPITRE  XIX 
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373.  OuY^tnre  des  abcès  par  de  simples  ponetions;  —  leor  traiteme 
par  des  iojectioiis  d'ean  et  de  teinture  d'iode  an  tiers. 


Les  études  précédentes  sur  les  plaies  d'armes  à  feu 
me  conduisent  à  parier  enfin  d'un  procédé  de  traite- 
ment des  abcès,  qui,  certes,  doit  être  employé  par 
d'autres  chirurgiens  que  par  moi,  et  dont  je  me  sers, 
depuis  plus  de  quinze  ans,  avec  un  immense  succès. 
Non-seulement  je  ne  fais  plus,  aux  collections  pu- 
rulentes^ de  grandes  incisions,  comme  les  prati- 
quait Lisfranc;  non-seulement  j'évite  d'en  faire  avec 
le  bistouri^  mais  je  me  borne  à  avoir  recours  à  une 
petite  ponction  avec  la  pointe  d'un  très-mince  bistouri 
(pour  éviter  la  difficulté  de  l'introduction  du  trois- 
quarts),  puis  j'introduis  une  large  canule  dans  la 
plaie  (1);  elle  me  sert  :  i^  à  évacuer  le  pus;  i"*  à  faire 

(4)  Qn'il  me  soit  permis  de  parler  ici  d'un  petit  moyeu  proposé  par 
le  D'...  {Courrier  médical  4865,  p.  46),  propre  à  entretenir  un  con- 
duit fistuleux  artificiel  destiné  à  évacuer  le  pus  d'un  abcès.  Ce  procédé 
ingénieux  et  utile  consiste  à  passer  rapidement  dans  ce  conduit,  une 
sonde  canelée  dont  la  rainure  contient  une  petite  proportion  d'aiotate 
d'argent  que  l'on  y  a  fait  fondre.  Cette  cautérisation  superficielle  suffit 
pour  empêcher  la  cicatrisation  de  la  plaie  fistuleuse. 
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une  injection  à  grande  eau,  qui  est  réitérée  jusqu'à  ce 
que  cette  eau  sorte  très-claire  et  non  odorante;  3»  à 
injecter  une  dissolution  d'un  tiers  de  teinture  d'iode 
dans  deux  tiers  d*eau  distillée.  Je  laisse  séjourner, 
pendant  quelques  minutes,  cette  mixture  dans  la  ca- 
vité pyoïque,  puis  je  donne  à  celle-ci  un  écoulement 
facile;  au  besoin»  Je  renouvelle  sur-le-champ  cette 
injection,  je  referme  la  plaie,  j'en  maintiens  les  bords 
desséchés  avec  des  iMindelettes  de  taffetas  recouvert 
d'excellent  dîachylum  (page  506).  Suivant  les  cas,  je 
réitère  les  injections  iodurées  le  soir  et  deux  ou  trois 
jours  de  suite;  je  constate^  par  le  plessimètrisme  et  la 
palpation,  la  diminution  de  la  collection  de  liquide  et 
des  engorgements,  et  j'ai  presque  toujours,  si  ce  n'est 
toujours,  le  bonheur  de  voir  les  malades  guérir  irès- 
promptement  sans  douleurs,  sans  grandes  plaies,  sans 
pyémie  chronique,  sans  qu'ils  gardent  le  repos  et  sans 
être  couturés  par  des  cicatrices  difformes.  Je  pourrais 
citer  bien  des  faits  recueillis  dans  mon  service  d'hôpital 
ou  en  ville,  faits  qui  prouveraient  Texcelience  de  ce 
traitement.  Je  me  bornerai  à  mentionner  plusieurs  cas 
d'abcès  par  congestion  où  cette  médication  a  été  si 
utilement  employée  et  surtout  celui  d'un  énoroio  abcès 
périnéphrique  qu'en  1864  M.  le  docteur  Gauthier  et 
moi  nous  avons  soigné  avec  tant  de  bonheur  dans  le 
faubourg  Saint-Antoine  (I). 

(4  )  Voyes  sur  ce  sujet  le  Traiéé  th  phuinUttHame, 


CHAPITRE  XX 


M  L'idtaUTION,  M  I^'HABITATIÛK  ST  M  l.'iB]fCOinmilllfeifT 


376.  Utnitè  de  l'aération  et  d'une  habitation  salubre  dam  le  traitement  # 
êm  iiliief  par  araiai  à  fn,  des  bleaiiires,  dea  tuitei  d'opèr*- 
tioDf ,  etc. 


Les  plaies  d'armes  à  feu,  les  aboès  comme  toutes  les 
autres  solutions  de  continuité,  prennent,  sous  Tin- 
fjueoce  de  Tagglomératiou  des  hommes  dans  un  même 
lieu,  un  caractère  extrêmement  fâcheux,  auquel  on  a 
domié  le  nom  de  pourriture  ou  de  gangrène  d'hôpital 
(néerosie  nosooomiale).  Éviter  cette  agglomération  est 
le  meilleur  moyen  de  prévenir  cette  déplorable  affec* 
tion  qui  compromet  si  fréquemment  la  sanié  et  la  vie 
iâiblâtêéâ* 

Cette  réflexion  me  conduit  naturellement  à  parler, 
avec  quelque  détail,  de  Tencombrement  des  hommes 
et  surtout  des  soldats,  de  rinconvénient  des  tentes 
pour  les  campements,  et  surtout  des  conséquences  dé- 
plorables d'une  babitntion  trop  petite  pour  la  demeure 
d'tm  ou  de  plusieurs  hommes. 
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377.  Travaux  et  recherches  auxquels  je  me  suis  livré  sur  l'aération 

et  l'encombrement. 

Lors  de  l'épidémie  de  choléra  de  1832,  il  résulta,  de 
recherches  nombreuses  et  de  tableaux  statistiques  que 
je  fis,  soit  dans  les  bureaux  de  secours,  soit  à  l'hospice 
de  la  Salpétrière  (dont  j'étais  alors  le  seul  médecin),  mi 
dans  la  ville  :  que  la  circonstance  capitale  qui  donnait  à 
ce  mal  terrible  la  plus  haute  gravité  était  le  défaut 
d'aération  et  l'epcombrement.  Il  fut  pour  nooi  démontre 
qu'un  seul  homme  demeurant  dans  une  chambre  étroite 
où  l'air  n'était  pas  renouvelé  par  un  tuyau  de  cheminée, 
par  une  fenêtre  ou  par  toute  autre  ouverture,  était 
aussi  souvent  atteint  des  accidents  les  plus  graves  de 
l'épidémie  que  les  personnes  qui  habitaient  en  grand 
nombre  des  salles  dans  lesquelles  l'air  ne  se  renouvelait 
pas.  Sur  une  population  de  quatre  mille  vieilles  femmes, 
vivement  impressionnées  par  la  terreur  que  leur  causait 
la  maladie,  je  vis  les  cas  de  choléra  cesser  complètement 
de  se  préserver  dans  chacun  des  services,  alors  que  j'y 
faisais  exécuter  de  jour  et  surtout  de  nuit  la  ventilation; 
tout  au  contraire,  là  où  cette  ventilation  n'était  pas 
faite  (service  des  aliénées  qui  ne  s'inquiétaient  en  rien 
de  la  présence  du  choléra),  l'épidémie  se  prononçait 
avec  une  gravité  de  plus  en  plus  grande.  —  Des  faits 
absolument  semblables  se  présentèrent  en  ville  et  dans 
les  bureaux  de  secours  (l). 

(I)  Voyez  mou  mémoire  sur  les  causes  du  choléra  dans  la  Clinique 
médicale  de  la  Pitiés  et  ma  thèse  sur  les  habitations  privées  pour  le 
concours  d'hygiène  4838. 


je 
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A  la  suite  de  ce  même  choliirit,  il  adviril  que,  sous 
finRusDce  de  l'encombremeiUd'uiie  multitude  déjeunes 
orphelins,  il  se  déclara  une  oplithalmie  contagieuse 
dite  catarrhale,  qui  les  lit  entrer  en  grand  nombre  à 
l'hôpital  de  la  Pitié  [l).  La  maladie  fui  des  plus  graves, 
eut  le  caractère  contagieux,  et  ne  cess»  qu'à  la  suite  du 
changement  d'habitation. 

Recueillant  des   observations   iunoinbrablea  sur  la 

vre  dite  typhoïde,  et  particulièrement  sur  ses  causes, 
is  encore  que  les  gens  qui  étaient  atteints  des 
syoïptônies  graves  de  cette  afTeclion  complexe  avaient 
aussi  habité  des  cabinets  très-peu  spacieux,  ou  encore 
des  chambres  dans  lesquelles  beaucoup  d'individus 
it  simultanément.  {Clinique  médicale  de  la 
les  causes  de  la  Bèvre  dite  ly- 
.^DÏde). 

Partout  où  J'ai  eu  l'occasion  d'observer  des  maladies 
ives  et  à  caractère  épidémique  sérieux,  j'ai  constaté 
des  faits  analogues.  La  variole,  chez  les  gens  encom- 
hrés,  a  été  confluente,  et  des  pustules  avec  hémorrha- 
gie  hypoépidermique  (variole  noire),  se  sont,  dans  de 
semblables  cas,  fréquemment  déclarées,  Sur  des  mala- 
des dont  l'habitalioa  avait  été  mal  aérée,  la  scarlatine 
et  la  rougeole  ont  sévi  avec  une  haute  gravité  Ne  sait- 
on  pas  que  chez  les  fellahs  d'Egypte,  dont  les  logis  in- 
salubres sont  fétides  et  étroits,  la  peste  présente  une 
horrible  gravité?  Et  Dulaurc   n'a-(-il  pas  présenté 


(i)* 


u  iMJpéhnilo  •!•■' 


U  Cliniijvf 
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le  hideux  tableau  de  ces  épidémies  dèsastMuse*  qui, 
dans  le  moyen  Age,  frappaient  les  tristes  habitants  de 
Paris  T 

871.  Rapport  à  rieadAmle  impèrliUo  de  médeoina  an  nom  da  la  flam- 

mission  des  épidémi^i  en  1886. 

Cest  en  me  fondant  sur  un  grand  nombre  de  recher- 
ches de  ce  genre  qu'en  1836,  étant  chargé  ,  par  l'Aca- 
démie, d'un  rapport  sur  les  épidémies  qui  avaient  régné 
en  France,  je  prouval,  jusqu*h  Tévidence,  que  le  défaut 
d'aération  diurne  et  nocturne,  que  Thabitation  d'un  seul 
homme  dans  un  espace  trop  exigu,  et  dans  lequel  Tair 
ne  se  renouvelle  pas,  qu'une  agglomération  d'hommes 
ou  d'animaux  dans  un  même  lieu^  etc.,  sont  les  circon- 
stances dans  lesquelles  se  forment  ces  Ainestes  émana- 
nations  qui  impriment  aux  blessures,  aux  diverses  ma- 
ladies, un  caractère  pernicieux  et  souvent  mortel. 

Je  donnai  d'abord,  à  la  modification  qu'elles  déter- 
minent dans  le  sang,  le  nom  de  typhohémie,  et,  ea 
agissant  ainsi,  en  adoptant  une  expression  reçue,  mais 
tout  à  fait  mauvaise,  puisqu'elle  porterait  à  penser 
qu'il  s'agit  alors  diMne stupeur  du sang^  je  croyais  faire 
mieux 'venir  le  pathonomisme  auprès  de  M.  Chômai, 
qui  avait  adopté  /le  nom  ridicule  de  /f^r^  typhoïde  (!), 

(1)  Cette  locution  vient  des  mots  :  Jlèvre^  qui  signifie  chaleur  et  se 
rapporte  à  i'affeotion  la  plus  mal  définie  que  l'on  puisse  imaginer  :  — 
typhus,  expression  qui  entraîne  l'idée  de  stupeur,  et  qui  a  été  donnée 
h  une  maladie  encore  peu  connue  et  dans  laquelle  existent  des  trou  • 
bles  cérébraux  (qui,  parfois,  font  défaut),  et  enfin  de  otde  ou  tiSôç, 
que  l'on  emploie  pour  désigner  qu'une  chose  ressemble  à  une  antre. 


■  en  I 


^' 
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reposée  par  M.  Genest,  Cette  concesaiutt  ne  calma 

pss  les  colères,  et  bientôt  je  vis  qu'il  ne  fallait  plas  me 

r#ndre  coupable  d'unf  telle  faiblesse.  Écoutant  bleillOl 

oix  delà  mison,  je  déaignal  l'altéralioD  du  sang, 

en  rapport  avec  les  miasmes  ou  las  substances  putrides, 

la    dénomination  de  septict^mie ,   do   •n-^raii; 

iplique),  aïfitt  (sang),  et<Je  te  [maladie  ou  soulTrance). 

Plus  tard  encore,  j'ajoutai  h  celle  expression  l'idée  de 

miasme  ou  de  virus,  el,  dès  lors,  dans  les  cas  on  je 

oroyaiB  à  rsUératioti  du  sang  par  un  virus  soptique, 

Hs  entrer  le  terme  lose  (de  i*r,  miasme,  virus],  dans 

construction  du  mot ,  en  adoptant  alors  l'expression 

itioêémie. 

Or,  le  seplîose  ou  le  principe  sepliqiio,  qu'il  aoit  le 
idult  de  fermenlations  ou  d'une  genèse  d'élrea  ani- 
esl  un  dos  agents  les  plus  dangereux  des  compU- 
Ltiona  de  maladies,  et,  partout  où  il  vient  Ë  porter  sa 
istreuBe  influence ,  des  phénomènes  toujours  fâ- 
cheux, mais  souvent  mortels  viennent  k  se  déclarer. 
Bientôt  jo  prouvai  que  c'était  la  sepliose  qui,  le  plus 
sauvent,  imprimait  :  aux  épidémies  de  fièvres  graves, 
de  choléra  ,  do  suetie ,  de  peste ,  de  fi(Vvre  jaune;  à  la 
lièvre  puerpérale,  aux'  plaies,  â  la  pustule  maligne,  ii  la 
phlébite  grave,  ii  la  fièvre  dite  puerpérale,  a  la  dermle 
la  région  sacrée,  eux  ëplzooties,  etc.,  un  caractère 


, déRDilivi!,  comme  si,  en  sd  aervunl  da  cctce  nxpret^iin, 

ï^ïTO  lyphoidp,  on  d(Bu!l  :  lltïro  [roui  délliilp)  lessembUnt  au  Ijphus 
(sncora  moinE  bien  >ptetDri),  lequel  eat  curncUriai  pir  de  li  »iupeur, 
»jnipi6iiia  qui,  ti-ts-ordiniiirauieul,  n'eiiaic  p»»  iluns  In  oolltjclion  d* 
uppaléfl. 
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pernicieux;  je  As  voir  que  sur  trente-six  cas  d'épi- 
démies observés  en  France  par  les  médecins  des 
départements^  il  fallait  rapporter  à  l'habitation  insa- 
lubre la  cause  principale  des  accidents  funestes  qui 
avaient  lieu. 

Un  second  mémoire,  publié  un  an  plus  tard,  établit, 
pour  plusieurs  nouvelles  relations  d'épidémie,  des  faits 
entièrement  analogues. 

Dans  ces  travaux  (1836),  qui  me  causèrent,  du  reste, 
beaucoup  d'ennuis,  je  réclamai  des  règlements^  des  lois, 
soit  pour  fermer  les  affreux  garnis  habités  par  les  ou- 
vriers, soit  pour  favoriser  des  ouvertures  de  fenêtres 
dans  les  maisons  mal  bâties,  soit  encore  pour  exiger  que 
chaque  habitant  eût  assez  d'air  pour  respirer. 

J'établis  qu'il  n'y  avait  pas  de  lois  dont  les  prescrip- 
tions fussent  plus  contraires  aux  préceptes  de  l'hygiène 
que  celles  qui  sont  relatives  aux  jours  de  souffrance. 

Je  fis  voir  que  ce  n'était  pas  le  vent  qui  frappe  l'exté- 
rieur d'un  logement  qui  donne  de  la  salubrité,  mais 
bien  celui  qui  renouvelle  Tair  des  appartements. 

Je  demandai,  au  nom  de  l'Académie^  l'élargissement 
des  rues  et  la  démolition  des  masures,  etc. 

Plus  tard,  en  1838,  ma  Dissertation  et  mon  Traité  sur 
les  habitations  privées  complétèrent  les  recherches  et 
les  notions  que  j'avais  établies  sur  ce  sujet  et  que  j'é- 
tendis encore  dans  le  Traité  de  médecine  pratique. 

Dans  les  discussions  académiques  relatives  à  la 
fièvre  dite  typhoïde,  à  la  doctrine  organopathique, 
dans  mes  cours  de  pathologie,  dans  mes  Cliniques  à 
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la  Charité,  je  revins  sur  les  faits  qui  précèdent^  et  j'en 
ajoutai  un  grand  nombre  d'autres. 

M.  de  Melun  a  sotUenu  très-postérieurement  à  mes 
travaux,  des  idées  du  même  genre.  Membre  du  Corps 
législatif^  il  a  eu  la  gloire  de  faire  démolir  le  vieux 
Paris>  dont  Dulaure  a  tracé  le  hideux  tableau;  mais 
j'ose  dire  que  j'avais  depuis  bien  longtemps  alors  dé' 
montré,  devant  l'autorité  et  en  séance  publique,  à  l'Aca- 
démie, l'indispensable  nécessité  d'assainir  les  logements 
insalut)res,  et  sollicité  des  lois  que  M.  de  Melun  fut 
assez  heureux  pour  obtenir  (1). 

879.  Moyens  simples  de  ventilation. 

On  s'occupe  beaucoup  et  avec  raison,  des  moyens  de 
ventilation  perfectionnée,  mais  on  peut  facilement  se 
passe  d'un  grand  nombre  d'entre  eux;  et  si  Ton  ne  crai- 
gnait pas  autant  les  courants  d'air,  si  l'on  n'en  exa- 
gérait pas  de  beaucoup  l'influence  fâcheuse,  il  serait 
presque  partout  possible  d'en  établir  d'utiles;  il  suffirait, 
pour  que  l'air  d'un  appartement  d'hôpital  devînt  pur, 
de  le  renouveler  très- fréquemment,  pendant  quelques  mi-- 
nutes,  le  jour  et  la  nuit,  au  moyen  de  Vouverture  des 
portes  et  des  fenêtres;  c'est  ce  que  je  faisais  pratiquer  avec 

(1)  Quant  à  moi,  le  mémoire  que  je  lus  en  4836,  à  l'Académie,  sur 
rencombrement,  ne  me  valut  que  des  reproches,  qui  ne  me  furent  pas 
épargnés  par  M.  Pariset,  et  qui  me  parlait  au  nom  du  ministre;  l'indé- 
pendance et  l'intention  de  faire  le  bien  n'étaient  pas  alors  des  titres 
de  recommandation  auprès  du  pouvoir  ;  mais  les  hommes  qui  l'exer' 
çaient  sont  passés  et  les  faits  scientifiques  sont  restés;  aussi  les  rues 
de  Paris  ont  été  assainies,  la  demeure  du  pauvre  est  devenue  plus  sa- 
Inbre,  et  l'on  a  davantage  songé  à  l'aération  des  hôpitaux. 
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tant  de  aiieeès  à  la  Saipétrfère  et  h  la  Pitié ,  et  ce  que 
je  prescris  encore  à  la  Charité. 

Les  personnes  qui  veulent  bien  m'en  croire  n'ont  pas 
la  déplorable  prévention  de  voir ,  dans  un  refroidisse- 
ment momentané  de  l'air,  un  très-dangereux  ennemi, 
et  pratiquent  utilement  la  ventilation  lors  de  la  maladie 
et  même  lorsqu'elles  sont  en  santé.  Du  reste,  ces  con- 
seils sont  ceux  que,  dans  tous  les  temps,  l'hygiène  et  la 
raison  ont  prescrits,  ceux  que  Darcet  a  formulés,  ceux 
enfln  qu'indiqueront  tous  les  médecins  instruits  et  tous 
les  amis  de  l'humanité. 

Propreté,  aération  (en  évitant  le  refroidissement  ra- 
pide du  corps  ou  de  l'air  que  Ton  respire),  tels  sont  les 
principaux  moyens  de  prévenir  les  maladies  aiguës  et  à 
caractère  septique. 


CHAPITRE  XXI 
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3S0.  Application  des  préceptes  relatif^  à  l'aération,  soit  à  l'hygi^ne  des 
années,  mU  aux  eampemeiits  h  rbabitation,  tto, 


Appliquons  les  considérations  qui  précèdent  aux  lia- 
bitalions  des  soldats  en  campagne,  à  leurs  campements, 
à  leur  casernement,  à  leur  hygiène  enfin  ;  que  les  ter- 
ribles souvenirs  de  iSâ4  et  de  1815  soient  présents  à 
notre  esprit  et  qu'ils  nous  retracent  le  hideux  tableau 
de  rinvasion  étrangère  trouvant  dans  la  septiosèmie 
des  armées  ce  lamentable  auxiliaire  qui  a  mis  b  dé- 
couvert les  frontières  de  la  France  et  lui  a  abandonné 
les  portes  de  Paris!  que  les  généraux  qui  disposent  de 
nos  cohortes  sachent  bien  que  le  médecin,  dans  sa 
carrière  toute  d'humanité,  remporte  des  victoires  qui 
conservent  le  sang  au  lieu  de  le  faire  couler,  et  qu'ils 
n'oublient  pas  que  Larrey  et  Desgonettes  ont  mérité  au 
moins  autant  de  statues  les  rappelant  à  la  mémoire 
des  hommes  que  Kléber,  Masséna,  ou  les  grands  triom- 
phateurs! 


Les  éléments  da^. 
bumaniiaires  ne  sc»^ 
«ur  la  pliiloaophi»^ 
scienceï  alors  que  ^* 
bien  disposée,  qu.-^* 
blemest  dirigées,  * 
me»  de  bataille  q»^^' 
pent  mortolleme'- "^^ 
■ie  la  médecine  1,^' 
hauteur  s'élève  «» 

quaud  ceux  quf  ^  »•■ 
Unilia  qu'elle  s'alx»»' 
jacles,  quand  l'boi<»«*" 
Ihropie  ne  la  ditlgew^* 

m.    -•* 

la  laie,  du  io/*A'' 
foytriiiiplu,  épauf" 
bomines  y  sont  rasi»**' 
rayon  en  d»  ,„,„  „„  ^'^ 

"«"""["epafunaeul*"® 
méliquement  p„  |,  „„^o 

lieu  immonde,  y  a_t-il  ■»  * 
C'en,  lonl  au  plus,  ,,  ^  ' 
souvent  bouchées  pa,  „ 
nent,  p.,  ,„  b„  ^  ^^  ^ 
>enouveletlo,rgj„3  0 

poumon,  robuste,  altéréa»' 
ouverture  ne  ,ia„„e„,p.^^ 
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Les  éléments  de  la  véritable  gloire  de  ces  savants 
humanitaires  ne  sont  pas  fondés  sur  la  stratégie,  mais 
sur  la  pliiiosophie,  les  sentiments  affectueux  et  la 
science!  alors  que  Ton  réfléchit  qu'une  tente  de  soldat 
bien  disposée,  que  des  mesures  de  salubrité  convena- 
blement dirigées,  peuvent  conserver  bien  plus  d'hom- 
mes de  bataille  que  les  boulets  de  l'ennemi  n'en  frap- 
pent mortellement,  on  voit  tout  d'abord  l'importance 
de  la  médecine  humaine  et  honorable;  on  voit  à  quelle 
hauteur  s'élève  la  profession  admirable  du  médecin, 
quand  ceux  qui  s'y  Uvrent  sont  dignes  de  l'exercer; 
tandis  qu'elle  s'abaisse  au  niveau  d'une  des  plus  ab- 
jectes, quand  l'honneur,  la  conscience  et  la  philan- 
thropie ne  la  dirigent  pas! 

381 .  Construction  des  tentes. 

Les  tentes  du  soldat,  telles  qu'elles  existent,  sont  les 
foyers  des  plm  épouvantables  épidémies  :  dix  ou  douze 
hommes  y  sont  rassemblés  dans  un  cercle  dont  le 
rayon  est  de  trois  ou  quatre  mè(fes  ;  elles  ne  sont  ou- 
vertes que  par  un  seul  côté  :  la  nuit  on  les  ferme  her- 
métiquement par  la  crainte  du  froid;  à  peine,  dans  ce 
lieu  immonde^  y  a-t-il  assez  d'air  pour  ne  pas  y  mourir. 
C'est,  tout  au  plus,  si  quelques  fentes  imperceptibles, 
souvent  bouchées  par  de  l'herbe  ou  de  la  boue,  vien- 
nent, par  en  bas  et  vers  le  point  d'attache  de  la  toile, 
renouveler  Toxygènc  que  brûlent  à  chaque  instant  des 
poumons  robustes  altérés  d'air;  aucun  tuyau,  aucune 
ouverture  ne  viennent  par  en  haut  établir  un  courant 
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■alutaire  qui  eulraine  les  vapeurs  Tëtides  que  tant  d'in- 
dividus malpropres  répandent  dans  l'atmosphère  em- 
estée  de  la  tente,  laquelle  reste  déployée  dans  le  jour 
somme  si  l'on  voulait  y  éterniser  le  Toyer  pestilenlîel 
des  épidémies  I  Le  soldat  repose  sur  de  la  paille  ou  des 
herbes  humides  qui  recouvrent  le  sol,  d'où  souvent  se 
dégagent  des  miasmes  paludéens,  ou  qui  est  imprégné 
de  délétères  vapeurs;  dans  la  tente  il  n'y  a  même  pas 
de  hamacs,  dont  la  construction  coûterait  si  peu  et  qui 
élèveraienldû  quelques  centimètres  au-dessus  de  la  terre 
fi  corps  des  hommes  fatigués  par  des  Tactions  ou  par 

s  marches.  Entrez  le  jour,  le  soir  et  surtout  le  ma  tin, 
loit  par  une  température  froide,  soit  surtout  par  une 
ihaleur  brûlante,  dans  ces  bouges  affreux  où  l'odeur 

1  tabac  et  de  l'alcool  se  marie  aux  pernicieuses  odeurs 

'  «epliques;  et  vous,  qui  recherchez  l'air  pur  des  champs 

ou  des  bois,  vous  reculerez  d'horreur  et   vous  vous 

demanderez,  comment  en  1860,  on  n'a  pas  amélioré 

davantage  l'habitation  du  soldat  I 

Ce  défenseur  de  notre  patrie,  de  nos  lois,  de  notre 
liberté,  vient-il  à  stationner  dans  une  ville,  voici  qu'on 
le  parque,  comme  il  en  arrivait  pour  les  pestiférés  de 
Harseille,  dans  un  temple,  dans  une  église;  l'air  bien- 
tôt vicié  ne  se  renouvellerait  que  si  un  ouragan,  comme 
lans  l'épidémie  immortalisée  par  la  charité  philanthro- 
tique  de  Belzunce,  enlevait  la  toiture  de  l'édifice. 

ss  affreux  repaires,  de  ces  grottes  mortifères 
^'élèvent  des  miasmes  septiques,  qui,  prenant  le  carac- 
tère contagieux,  s'étendent  au  loin,  frappent  le  soldat. 
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oommtiDiquent  aux  htMUints  leurs  VMiini  pernloimix 
et  font  inyonnar  au  loin  la  maladie  et  ta  mort  t 

Ouvrei  dono  largement^  le  Jour  et  la  nuit,  les  portei 
et  lea  fenétrea  de  vos  églises,  de  vos  tmnples,  de  vos 
salles  d'hôfrital;  que  les  lits,  les  vêtements  soient  rendus 
prêtres  par  les  lavages,  et  qu^au  moyen  de  prèparaiioiii 
merourlelles,  on  débarrasse  des  parasites  les  soldats 
fatigués  eu  blessés  ;  que  les  tentes  laissent,  entre  le  sol 
et  leurs  rebords,  de  larges  ouvertures  par  lesquelles 
Taîr  pénètre  et  renouvelle  l'oxygène  que  le  miUtaire 
respire;  qu'une  large  ouverture  placée  en  haut  ne  per- 
mette pas  la  stagnation  de  œt  air  et  des  vapeurs  pu- 
trides! Que  des  pertuiÎB  latéraux  contrîbuent  b  la  réno- 
vation si  utile  de  l'atmosphère  intérieure  du  réduit  où 
se  trourent  six  fMs  plus  d'habitants  qu'il  n'en  fetudrait! 
Rappeles-votts  la  mortalité  affreuse  des  sauvages  ha- 
bitants des  huttes  de  l'Australie  ou  des  côtes  améri- 
caines. Toui  morts  f  tous  morts  t  disait  un  insulaire,  qui, 
revenant  dans  son  pays  (f  ),  ne  voyait  que  des  cadavres 
de  varioles  sur  les  eètes  où  il  avait  laissé,  dans  leurs 
étroites  demeures,  des  amis  et  des  parents!  Si  les^cam 
pemenis  ne  peuvent  être  œnvenablemetU  aérés,  que  les 
soldais  reposent  en  plein  air  en  ayant  le  soin  de  recou- 
vrir leur  oarps  par  leurs  habits  et  de  voiler  l'ouverture 
du  conAiit  de  l'air  par  un  tissu  léger,  tenu  à  distance 
de  la  bouehe  au  nez.  Garantissez,  sans  doute,  les 
hommes  contre  le  froid  et  l'humidité;  mais  rappelez- 

(I)  DistmuUon  »vr  Ut  Mitatiom  priv^n»  «  VoyasM  de  Gook, 
de  Vancouvert,  etc. 
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VOUS,  encore  une  fois,  que  Taction  du  septiose  détruit 
les  armées  à  peine  décimées  par  le  feu  des  batailles  ; 
de  ces  armées,  qui  résistaient  au  froid  dans  la  cam- 
pagne d'Austerlitz  et  d'Eylau,  et  qui  ont  été  frappées 
davantage  par  le  typhus  dans  les  plaines  de  la  Russie 
ou  dans  les  champs  désolés  de  la  France,  qu'elles  n*ont 
péri  par  les  lances  des  Cosaques  ou  par  la  trahison  de 
Leipsik. 


CHAPITRE  XXII 

OBÊSlTé  OU  PANLIPOSIE. 

38S.  Obésité,  polysarcie  ou  plutôt  panliposie  (augmentation  dans  les 

proportions  de  la  fpraisse). 

L*obésité,  Faugmentation  considérable  dans  les  pro- 
portions de  la  graisse,  est  la  source  des  plus  grandes 
incommodités,  et  devient  une  épouvantable  infirmité 
alors  qu'elle  est  devenue  excessive.  Le  ventre  acquiert 
surtout,  dans  ce  cas,  une  énorme  dimension.  Le  tissu 
adipeux  de  cette  cavité  prend  une  extension  considé- 
rable ;  les  épiploons,  les  mésentères,  les  parois  qui  en- 
tourent les  viscères,  etc.,  deviennent  énormes;  la  masse 
intestinale,  Testomac,  le  foie,  la  rate,  sont  refoulés  en 
haut;  la  respiration  en  est  démesurément  gênée,  et  la 
matrice,  poussée  par  en  bas,  est  le  siège  d'un  déplace- 
ment pénible  à  supporter  et  dangereux  comme  consé- 
quences; le  cœur,  à  cause  de  la  difficulté  à  respirer,  se 
dilate  et  plus  tard  s'hypertrophie,  et  ses  battements  de- 
viennent irréguliers,  les  poumons  se  congestionnent  et 
les  bronches  sont  très-disposées  aux  souffrances  aiguës 
ou  chroniques;  de  là  une  très-grande  prédisposition  aux 
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lôsiODS  des  organes  ci^(^ulatoi^es  et  respiraloiros.  Sous 
ces  ruche  uses  influences,  la  marche  ascendante  est  très- 
laborieuse,  et  la  progression  sur  un  plan  uni  devient 
même  si  gênée  qu'au  moindre  exercice  l'obèse  est  hors 
d'haleine.  Il  se  fatigue  au  delà  de  toute  expression, 
parce  que  son  poids  est  énorme  et  parca  que  ses  mem- 
bres sont  si  gros  que  leurs  luouvenienls  deviennent 
1res- difficile  s.  Vous  le  verriez  couvert  de  sueur  à  la 
moindre  marche;  sa  face  est  rouge  et  même  bleuâtre; 
démesurément  vieux  pour  son  âge,  il  est  force  de  gar- 
der le  repos  et  de  ne  plus  se  livrer  aux  exercices  ou 
même  aux  plaisirs  de  la  jeunesse  ou  de  la  virilité,  etc. 
La  tendance  aux  congestions  et  aux  hêmorrhagies  cê- 
phaliques  devient  très-marquée,  le  moral  lui  même  est 
modifié  par  suite  de  l'ennui  que  cet  état  physique  cause 
à  l'obèse,  et  par  suite  aussi  des  souffrances  de  toutes 
sortes  auxquelles  il  est  en  butte. 

W3.  Uojena  do  rtmèdicir  à  l'obéail^t:!  lugruid  loluinc  du  venlre. 

Que  les  médecins  et  le  public  se  prémunissent  contre 
les  médicaments,  les  recettes,  etc.,  que  tant  de  gens 
ont  proposes  contre  l'obésité  el  le  gros  ventre.  Il  n'est 
pas  besoin  d'aller  au  loin  chercher  des  substances  spé- 
ciales pour  s'opposer  au  trop  de  graisse  et  aux  acci- 
dents qui  en  sont  les  résultais;  quand  une  drogue, 
donnée  pour  y  remédier,  parait  réussir,  croyez  bien  que 
c'est  au  régime  suivi  par  le  malade  que  celte  amélio- 
ration est  due.  Dons  le  TraUéde  médecine prati'tue,  j'ai 
insiste  sur  les  moyens  hygiéniques  qui  préviennent  l'o- 
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béiité  (â)  ti  qui  y  reméditiit  tiort  qu'ollo  D*est  pas  trop 
aocienne  et  Irop  considortUe;  cas  oioyMii  qui  oni  ôté 
•i  ulilet  à  un  grand  nombre  de  pef  aonnes  auxquelles  Je 
M  ai  ooneeillés,  eoni  les  suivants  : 

i«  De  diminuer  les  proportions  de  la  nourriture; 

tt  D'éviter  surtout  de  porter  à  la  fois  trop  d'aliments 
dans  le  tube  digestif; 

3«  De  ne  point  se  livrer  à  des  exoès  de  taUe  et  surtout 
a  Torgie; 

4^  De  ne  prendre  de  Tenu  que  dans  de  fiiibles  pro* 
portions; 

tt*  De  se  priver,  autant  que  possiblOi  de  pain»  de  fé- 
cules» de  graines  potagàres»  de  graisses»  d'huile  et  de 
oorps  gras  (Dumas  et  Liebig)  ; 

6<*  De  se  nourrir  partiouliôrementt  ainsi  que  le  font 
les  animaux  qui  sont  habitueliemeni  maigres  (les  car- 
nassiers), de  la  substance  charnue  ou  flbrineuse  des 
viandes; 

?•  D'y  ajouter  quelques  végétaux  verts  et  herbacés^  et 
cela  à  l'eflfet  de  varier  la  nouirittire; 

S'^De  prendre  journellement  beaucoup  d'eamrcicoà 
piedi 

a<»  De  rest^  peu  au  lit»  et  de  ne  pas  dormir  outre  me- 
sure; 

id^  De  faire  habituellement  usage  de  purgatifo  douXi 
tels  que  la  rhubarbe»  la  soammonée»  des  pilules  dras- 
tiques» le  tout  à  des  doses  suffisantes  pour  produire  deux 
ou  trois  selles  par  Jour,  eto» 

(I)  Article  épiâUpkralâptt  ott  cmailfopArafm^e,  1. 111  tt«  4,slff« 


>   »^  *k.« 
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II  convient^  pour  apprécier  les  effets  de  ce  traitement^ 
de  mesurer  le  ventre^  de  faire  peser  le  corps  avant  de 
commencer  l'usage  des  moyens  précédents,  et  de  réité- 
rer cette  mensuration  un  mois  après;  on  verra  presque 
toujours  des  différencss  si  marquées  entre  les  deux  me- 
sures, que  bientôt  Ton  n'hésitera  pas  un  moment  à  conti- 
nuer l'usage  de  la  curatioa  dont  il  s'agit*  Je  pourrais  oiter 
des  faits  bien  nombreux  où  j'ai  réussi  à  arrêter  de  cette 
façon  les  progrès  de  l'obésité;  mais  il  suffira  de  ce  qui 
précède  et  de  quelques  semaines  d'expérimentation  pour 
étro  convaincu  de  Tutitité  des  préceptes  que  je  viens  de 
tracer. 


CHAPITRE  XXIII 

HTDROPISIK  OU  VENTRE,  ASGITB  (HTOROPÉRITONIE)  ; 

htdropisie  du  tissu  cellulaire,  obdème 
(htdrethmie). 


184.  Les  hydropisies  sont  des  résultats  de  lésions  et  ne  sont  pas  des 

maladies. 


L'hydropisie  du  péritoine,  ou  hydropéritonie ,  celle 
du  tissu  cellulaire,  ou  œdème  (hydrethmie),  comme  la 
plupart  des  autres  hydrorganies,  sont  presque  toujours, 
ou  plutôt  sont  toujours  les  effets  ou  symptômes  d'alté- 
rations du  sang  (ce  qui  arrive  rarement),  ou  de  lésions 
des  organes  solides  (ce  qui  est  de  beaucoup  plus  fré- 
quent). 

385.  Lésions  d'organes  solides  donnant  lieu  à  des  hydropisies. 

Les  lésions  des  organes  solides  déterminent  des 
obstacles  à  la  circulation  veineuse,  obstacles  qui  ren- 
dent difficile  Tabsorption  de  la  sérosité  normalement 
déposée  dans  les  cavités  des  membranes  ou  dans  le 
tissu  conjonctif  ou  cellulaire.  Il  en  arrive  ainsi  :  lo  dans 
les  oblitérations  de  grosses  veines  par  des  hémoplas- 
ties  ou  embolies  ;  2°  lors  de  la  compression  que  des 


tumeurs  exercent  sur  ces  vaisseaux;  3°  dans  les  rélrc- 
cissemenls  des  orillces  du  cœur,  ou  dons  d'excessives 
dilaUtiuns  de  cet  organe  ;  4°  lors  de  plusieurs  afTec- 
lions  chroniques  du  foie,  telles  que  la  cyrrhose,  dans  la- 
quelle la  structure  des  glandules  hépatiques  est  tellement 
altérée  que  les  capillaires  terminaux  de  la  veine  porte, 
ou  abdominable,  et  les  radicules  initiaux  des  veines 
hépatiques  ne  livrent  plus  racilcment  passage  ausang; 
S"  dans  certaines  spicnomcgaliea  (augmentation  dans 
le  volume  de  la  raie),  et  cela  sans  que  l'on  puisse 
dire  au  juste,  dans  la  plupart  de  ces  cas,  comment 
l'organe  splénique  gêne  le  cours  du  sang  dans  les 
veines  abdominables{l). 

3S6.  Cc['taiD{ 

On  a  dit  et  répété,  mais  en  oubliant  de  le  prouver, 
que  les  altérations  du  sang  ,  ou  anomémies,  donnent 
lieu  à  des  hydrofiisies.  L'état  couenneux  ou  Abrineux 
lie  la  sérosité  du  sang  (hémilc,  plasthydrémie)  étant 
fréquemment  le  point  de  départ  de  coagulations,  c'est- 
à-dire  de  la  formation  d'hômoplasties  ou  d'embolies 
dans  les  veines,  lésions  qui  y  gênent  la  circulation, 
peut  bien  être  la  cause  éloignée  d'hydrorganies;  c'est 
d'une  manière  indirecte  que,  dans  ce  cas,  le  sang 
couenneux,  t'hémite  ou  plasthydrémie,  donne  lieu  à 


pisies  Byniploiiiiitï[]ues  de  aplénD-méBstïe. 
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rbydropiftie.  On  n'observe  pas»  quoi  qu'on  on  ait  dit, 
d'tiydropéritonie  dans  rhydrémie  sans  complications. 
Lorsque  très>*rarement  j'en  ai  vu  survenir  ^ads  celle  qui, 
accompagnée  de  symptômes  névrovariques,  a  reçu  le 
nom  de  chlorose  ou  de  cbloranémie,  j'ai  trouvé  qu'il 
existait  quelque  lésion  des  solides  ayant  déterminé  des 
bémostasies  phlébiques. 

Il  est  une  autre  altération  du  sang  ou  anomémie 
dans  laquelle  il  se  manifeste  des  hydrorganies  tellement 
généralisées  que  Ton  pourrait  lui  donner  le  nom  de 
panbydrorganie  :  c'est  celle  qui  se  manifeste  dans  cer- 
taines néphrites  dites  granuleuses.  Dans  de  tels  cas,  le 
sang,  perdant  chaque  jour,  par  les  oriQces  excréteurs 
des  conduits  urinaires  des  reins,  une  notable  propor- 
tion d'albumine,  finit^  en  conséquence,  por  en  contenir 
beaucoup  moins  qu'à  l'ordinaire^  ce  qui  constitue  une 
véritable  bypoalbuminémie,  ou»  pour»  abréger,  hypoal- 
bumémie.  Tout  porte  à  croire  qu'alors  le  sérum  du 
sang»  ayant  perdu  beaucoup  de  l'albumine  qui  lui  don^ 
nait  de  la  viscosité^  s'échappe  facilement  des  conduits 
excréteurs»  et  cause  ainsi  non^seulement  des  hydror- 
ganiesi  mais  encore  une  diminution  dans  la  consis- 
tance des  miUeux  réfringents  de  l'œil,  des  symptômes 
encéphaliques,  etc.  -^  Ce  ne  serait  donc  pas,  dans  cette 
manière  de  voir,  le  rein  granuleux  qui  causerait  di- 
rectement les  hydropisies,  mais  le  défaut  d'albumine 
dans  le  sang  qui  donnerait  lieu  aux  hydrorganies  ob- 
servées dans  l'ensemble  de  symptômes  dits  maladie  de 
Bright. 
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387.  Dans  le  traitement  des  hydropisies,  ce  sont  leurs  causes  qu'il  faut 

combattre. 

Ce  qui  précède  était  inévitable  pour  prouver  qu'il 
est  à  peu  près  impossible  de  trouver  des  remèdes  pro- 
pres à  combattre  l'hydropisie  considéréo  d'une  façon 
générale,  ou  envisagée  dans  les  divers  organes.  Ni  les 
purgatifs,  ni  les  médicaments  que  Ton  dit  provoquer  les 
sueurs  ou  Turine,  ne  parviennent,  à  eux  seuls,  à  faire 
disparaître  les  collections  séreuses. 

C'est  tantôt  la  cause  organique  et  matérielle  qui 
gène  le  cours  du  sang,  c'est  l'affection  qui  donne  lieu  à 
la  perte  d'albumine  qu'il  faut  chercher  à  enlever  ou  à 
détruire.  Il  m'est  impossible  de  traiter  ici  ce  sujet  avec 
détail,  et  je  me  bornerai  à  dire,  ainsi  que  je  l'ai  établi 
^ans  les  autres  parties  de  cet  ouvrage,  que  les  princi- 
paux moyens  palliatifs  sur  lesquels  on  peut  compter, 
alors  qu'il  s'agit  des  hydropisies,  sont  :  1©  l'abstinence 
aussi  complète  que  possible  des  boissons  et  des  ali- 
ments; 2®  les  purgatifs  propres  à  faire  écouler  de  la  sé- 
rosité; 3®  la  respiration  d'un  air  sec  et  chaud;  4*  les 
éluves  sèches  et  la  chaleur  portée  à  l'extérieur  du  corps. 


NOTE 

RELATIVE  A  LA  NOMJNGLATUBE  ORGANOPATHIQUB^  OU  ONO- 
MAPATHONOMISMB  ET  DES  MOTS  NOUYBAUX  EMPLOYÉS 
DANS  CET  OUTRAGE. 

Je  me  suis  souvent  servi,  dans  ce  livre,  de  mots  con- 
sacres par  la  nomenclature  nouvelle;  mais  je  neTai 
fait  qu'après  avoir  employé  des  locutions  reçues  et  dont 
ces  mots  sont  l'expression.  Je  dois  aux  lecteurs  une  ex- 
plication à  ce  sujet. 

La  plupart  des  mots  généralement  employés  en  mé- 
decine consacrent  des  idées  fausses,  désignent  des  ma- 
ladies dont  Texistence  ne  repose  que  sur  des  hypo- 
thèses, sur  des  idées  abstraites,  spéculatives  et  fondées 
sur  des  théories  dont  Tanatomie,  la  physiologie,  le  bon 
sens,  on  fait  justice.  La  science  positive  a  donné  le  pro- 
grès ;  les  te^^mes  qui  rappelaient  d'anciennes  erreurs  se 
sont  mis  en  travers  et  ont  paralysé  sa  marche.  A  me- 
sure que  les  faits  ont  été  mieux  connus,  et  que  l'é- 
tude de  l'homme  a  remplacé  les  divagations  de  Tempi- 
risme  et  de  la  fantaisie,  on  a  composé  des  mots  qui 
exprimaient  ces  faits;  on  les  a  pris,  en  général,  dans 
les  racines  grecques,  quelquefois  dans  des  termes  la- 
tins, et  une  partie  du  langage  médical  est  devenue  lo- 
gique et  raisonnable;  mais  la  vieillerie  et  la  routine 
sont  restées  debout  ;  on  a  conservé  les  mots  celtiques, 
tudesques,  saxons,  arabes,  Scandinaves,  les  locutions 
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que  les  patois  dos  dilTorcnls  pays  Taisaient  surgir,  et  Oc 
tout  cda  oti  a  fait  un  alTreux  gâchis,  un  lohuttohu,  une 
sorte  de  pandémonium  composé  de  grec,  de  iatin,  de 
vieux  gaulois,  d'alchimie,  de  vitaiisme;  et  ce  jargon 
grossier,  composé  absurde  de  toutes  les  langues,  a 
obligé  les  auteurs  à  consacrer  presque  autant  de  pages 
pour  spécilîer  la  signification  d'un  mot  qu'ils  en  em- 
ployaient pour  l'étude  de  la  maladie  dont  ils  voulaient 
traiter. 

Mais  c'est  la  le  moindre  inconvénient  de  ces  malheu- 
reux mots.  Si  l'on  s'entendait  sur  leur  valeur  actuelle, 
rien  de  mieux  :  on  sccepterail  une  signification  com- 
mune; mais  il  n'en  est  rien.  Chaque  peuple,  chaque 
école,  parfois  chaque  médecin,  veut  exprimer,  par  tel 
nom,  une  idée  différente  de  celle  qu'y  attache  son  voi- 
sin. En  France,  l'apoplexie  est  une  hémorrhagie,  et,  en 
Allemagne,  on  en  admet,  comme  on  le  fait  parfois  en- 
core s  Paris  de  nerveuses,  de  séretises,  sans  matière,  etc.  ; 
l'ictère,  qui  a  pris  son  nom  delà  couleur  jaune  des  yeux 
d'une  sorte  de  belette,  est,  pour  les  uns,  une  simple  pé- 
nétration de  la  bile  dans  le  sang,  et,  pour  d'autres,  une 
maladie  spéciale;  l'expression:  choléra, qui  signiTiebile, 
se  dit  d'une  souffrance  aiguë  de  l'estomac  qui,n'élanten 
rien  due  à  la  liilc,  a  lieu  dans  nos  climats,  tout  aussi  bien 
que  du  mal  affreux  dont  l'Inde  parait  avoirétc  l'origine; 
les  uns  donnent  le  nom  de  peste  a  un  grand  nombre  de 
maladies  infectueuses  ou  contagieuses,  les  autres  ré- 
lervent  cette  expression  pour  le  mal  épidémique  qui 
tend  sa  source  sur  les  bords  du  Nil  ;  personne  ne  s'en- 
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tend  sur  le  rhumatisme,  pas  plus  que  personne  ne  peut 
eoroprendre  cet  être  fantastiqne. 

Le  eatarrhe^  pour  tel  médecin,  est  une  entité  à  part 
qui  règne  sur  le  corps  de  l'homme  et  cause  certaines 
maladies  des  bronches^  de  l'intesUn,  de  la  vessie^  etc., 
tandis  que,  pour  d'autres,  il  n'est  plus  qu'une  bron- 
chite ;  tel  fait  de  l'asthme  une  affection  spéciale,  pres- 
que spécifique,  et  tel  autre  n'y  voit  qu'une  simple  dif- 
ficulté à  respirer  produite  par  des  lésions  anatomiques, 
Le  typhus  est  pris  par  ceux-ci  pour  une  maladie  à  forme 
déterminée,  tandis  que  ceux-là  le  considèrent,  ainsi 
que  cette  expression  l'indique,  comme  le  symptôme 
Miupeur,  qui  manque  si  fréquemment  dans  certaines  af- 
fections appelées  typhus.  On  s'est  servi  du  mot  fièvre 
pour  désigner  quelques  centaines  de  collections  arbi* 
traires  de  symptômes,  et  cette  locution  :  fièvre^  qui  si- 
gnifie brûler,  a  été  appliquée  au  frisson  qui  rend  Vidée 
de  froid,  et  l'adjectif  a^^^^Ml^,  qui  désigne  un  refroidisss- 
ment  extrême,  a  même  été  ajouté  à  ce  mot  fièvre. 

Les  Français  donnent  le  nom  de  constipation  k  cinq 
ou  six  états  morbides  qui  se  rattachent  à  des  troubles 
dans  la  défécation,  tandis  qu'en  Espagne  on  ap- 
plique ce  môme  terme  à  un  rhume  du  nea^  et  des 
bronches,  etc.,  etc. 

Les  mots  dont  on  se  sert  ont  souvent^  comme  étymo- 

logie,  une  signification  presque  opposée  à  celle  que 

l'usage  a  consacrée.  Ici,  c'est  le  catarrhe  sec  qui  ren- 

erme  l'idée  d'un  écoulement  see;  là  le  terme  asphyxie 

(sans  pouls)  est  appliqué  à  un  état  dans  lequel  le  pouls 
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est  souvent  énergique  ;  ailleurs,  aux  coliques,  qui  de- 
vraient être  rapportées  à  Tintestin  côlon,  on  ajoute  les 
épithètes  :  néphrétiques,  hépatiques,  utérines,  ce  qui 
signifie  qu'elles  ont  les  reins,  le  foie^  la  matrice  pour 
siège  ;  d'autres  fois  ce  sont  des  mots  qui  choquent  au 
delà  de  tout  l'euphonie,  ainsi  qu'il  en  est  arrivé  pour 
ceux  que  Molière  a  stigmatisés  et  pour  tant  d'autres  du 
même  genre.  Certes,  cachexie,  cacochymie,  pédarthro- 
cace,  etc.,  dépassent  en  étrangeté  les  termes  des  no- 
menclatures modernes  qu'une  systématisation  utile 
force  à  admettre,  et  si  la  longueur  des  mots  significa- 
tifs était  un  reproche  sensé  que  Ton  pût  faire  à  ces 
derniers  termes,  la  vieille  nomenclature  en  fournirait 
un  grand  nombre  qui  blesseraient  Toreille  si  Ton  n'a- 
vait l'habitude  de  les  entendre. 

Le  langage  médical  ancien  est  tellement  déplorable 
que  la  plupart  des  modernes  ont  émis  des  vœux  pour 
qu'il  soit  rectifié  ;  on  peut  lire  dans  mon  Traité  de  mé- 
decine pratique  les  nombreuses  citations  que  j'ai  faites 
à  l'appui  de  cette  assertion;  mais  ces  auteurs,  malgré 
leur  science,  ne  pouvaient  faire  la  réforme  qu'ils  ju- 
geaient si  utile  d'effectuer  ;  ils  admettaient  des  mala- 
dies unitaires  qui,  purement  hypothétiques,  ne  pou- 
vaient être  nommées  comme  des  choses  réelles  ;  l'exis- 
tence de  ces  affections,  leur  nombre,  leurs  caractères, 
étant  tous  de  convention,  certains  médecins  en  admet- 
taient très-peu,  tandis  que  les  autres  en  voyaient  des 
milliers. 

A  ce  qui  n'a  rien  de  fixe  on  ne  peut  donner  un  nom 
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raisonnable;  et  ce  n'est  qu'en  se  fondant  sur  les  Taits 
anatomiques  et  physiologiques  qu'une  nomenclature 
est  exécutable. 

Le  pathonomisme  n'a  donc  été  possible  qu'à  cause  de 
la  doctrine  sur  laquelle  il  est  fondé;  si  l'on  n'avait  pas 
renversé  d'abord  les  vieilles  idées,  il  eût  été  impos- 
sible de  faire  un  système  de  mots  expressifs  et  justes. 
Il  fallait  qu'un  89  scientifique  passât  sur  la  médecine 
pour  qu'elle  devint  raisonnable,  pour  qu'elle  pût  se  ser- 
vir d'un  langage  digne  d'elle  et  dont  les  nomenclatures 
botaniques,  chimiques,  anatomiques,  décimales,  lui 
avaient  fait  voir  les  admirables  modèles  ;  les  langues 
ne  sont  que  l'expression  de  l'état  des  sciences  ;  telle 
science  ;  sans  bases,  sans  fixité,  sans  systématisation, 
ne  peut  avoir  un  langage  significatif  et  correct;  et 
l'on  peut  dire  sans  crainte  que  Yesale,  Winslow,  Har- 
vey,  Haller,  Morgagny,  Avenbrugger,  Corvisart,  Bi- 
chat,  Laënnec,  Duméril,  Ghaussier,  Bayle^  Brous- 
sais,  etc.,  sont  les  vrais  fondateurs  du  pathonomisme, 
et  que  M.  Piorry  n'a  fait  que  rassembler  leurs  idées,  les 
réunir,  les  systématiser  et  emprunter  aux  anciens  et 
aux  modernes  des  racines  grecques  (dont  l'usage  est 
entré  dans  le  génie  de  notre  langue)  pour  exprimer  les 
pensées  des  grands  maîtres. 

Or,  c'est  là  ce  que  l'on  n'a  pas  assez  vu  ;  on  a  attaqué 
tout  d'abord  le  pathonomisme  avec  une  sorte  de  furie; 
on  a  dirigé  contre  lui  des  attaques  de  toutes  sortes  : 
l'ironie  la  plus  sanglante,  le  ridicule  et  le  méchant 
sourire  ont  été  les  armes  de  gens  qui  n'avaient  pas  de 
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bonnes  raisons  à  opposer  à  une  doctrine  qui  reposait 
sur  les  travaux  des  anatomistes,  des  physiologistes, 
des  médecins  les  plus  illustres;  les  livres,  les  journaux, 
les  académies,  ont  retenti  d'articles  ou  de  discours,  où 
parfois  Ton  composait  des  mots  ridicules  que  Ton  attri- 
buait faussement  à  Fauteur  du  pathonomisme.  Qu'est- 
il  résulté  de  toutes  ces  petites  menées  ?  Que  chacun 
fait  en  particulier  ce  que  M.  Piorry  a  systématisé  en 
grand  ;  que  Tesprit  du  siècle,  comme  l'a  dit  un  grand 
publiciste^  a  pénétré  dans  la  tête  des  gens  qui  y  pen- 
saient le  moins,  et  que  ceux-là  mêmes  qui^  dans  leurs 
cours  ou  leurs  écrits^  ont  le  plus  attaqué  la  nomencla- 
ture organo-pathoiogique,  ceux  qui  ont  le  plus  dé- 
clamé contre  l'usage  des  mots  grecs,  ceux  qui  se  sont 
servis  de  locutions  françaises  renouvelées  des  patois 
des  Gaules  pour  éviter  d'employer  des  termes  déjà  ad- 
mis partout,  font  des  efforts  incroyables,  aussi  inutiles 
que  malheureux,  pour  désigner  par  des  expressions 
grecques,  des  symptômes  de  peu  d'importance  pra- 
tique. (Voyez  la  Médecine  du  bon  sens,  pag.  422,  423). 

Le  jour  est  arrivé  où  l'on  peut  sans  crainte  parler 
nomenclature,  parce  que  le  progrès  anatomique,  phy- 
siologique, étayé  par  les  connaissances  physiques  et 
chimiques,  permet  de  le  faire^  et  c'est  parce  que  l'au- 
teur de  ce  livre  est  convaincu  de  cette  vérité  qu'il 
ajoute  à  cet  ouvrage  le  tableau  suivant  du  pathonc* 
misme. 

Il  suffira  d'étudier  pendant  une  heure  ce  même  ta- 
bleau pour  le  comprendre  parfaitement,  et  pour  apprendre 
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à  compo9êr  soi^m^me  des  mots  significatifs  el 
quels  il  est  à  peu  près  impossible  de  se  mëprei 
Bien  entendu  qu'un  grand  nombre  de  im 
ganet,  de  lésions  ou  d*antécédents  ne  se  trei 
dans  ee  coup  d'œil  général  sur  le  pathonotnls 
le  besoin  de  la  selence  et  l'inteUigenee  des 
permettront  facilement  d'ajouter  aux  termes 
tient  des  dénominations  nouvelles. 
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L'admission  des  maladies  simples ,  ce 
comme  des  unités,  comme  des  choses,  r 
forme  ni  à  la  raison,  ni  à  l'expérience  ( 
jour.  La  cause  du  mal  primitif  et  ses  efj 
(Hats  constitueraicnl  bien ,  par  leur  c 
une  maladie,  mais  tout  aussitôt  que  ces 
médiats  sont  produits,  des  causes  varia 
chaque  individu  viennent  à  agir,  é 
tais  divers  ont  lieu»  et  ito  modifient 
les  symptômes,  les  phénomènes  organii 
durée,  leur  marche,  leur  gravité  et  a 
traitement  qui  leur  est  applicable,  que 
l'unité  morbide,  telle  qu'on  la  comprer 
néral,  et  à  laquelle  on  opposerait  une 
unitaire  et  spéciale,  une  sorte  de  recette 
avance,  n'est  pas  soutenaDle. 

Il  faut  ait  lit  du  malade  étudier  les 
étals  pathologiques  des  organes  ou  mon 
états  dont  il  est  impossible  de  former  de 
désignés  sous  le  nom  de  maladie^  parc 
chacun  des  malades  dits  atteints  de  la  i 
ladie,  il  y  a  impossibilité  de  trouver 
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